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Perfekcionizem je osebnostna lastnost, katere glavni domeni sta postavljanje visokih 
ciljev in standardov, ter težnja po brezhibnosti (Stoeber 2018, 3). Porast perfekcionizma 
lahko opazimo predvsem v zadnjih tridesetih letih, prav tako tudi raziskovanje tega 
kompleksnega konstrukta. Perfekcionizem lahko kot osebnostno lastnost opazimo že pri 
manjših otrocih, kakor tudi mladostnikih in odraslih, kjer se pojavlja predvsem na 
področju dela. Glede izvora oziroma razvoja perfekcionizma pri posameznikih, si 
avtorji nikakor niso enotni. Nekateri trdijo, da je perfekcionizem vrojena lastnost 
vsakega izmed nas (Adler 1964, 104-106; Stumpf in Parker 2000, 850), spet drugi pa 
menijo, da se perfekcionizem razvije znotraj družinskega sistema, pri čemer imajo 
veliko vlogo visoka starševska pričakovanja (Chang idr. 2008, 108), kakor tudi stil 
vzgoje (Miller in Speirs Neumaister 2017, 325) in vrstni red rojstva, saj bi naj bili 
prvorojenci že po naravi nagnjeni k perfekcionizmu (Louis in Kumar 2006, 426-427). 
Znotraj literature se pojavlja veliko vrst oziroma delitev perfekcionizma. V glavnem gre 
za to ali se ta pojavlja zaradi lastne motivacije ali zaradi pritiskov drugih oseb in ali ima 
negativne ali pozitivne učinke. Povezuje se namreč tako s psihopatologijo (Stumpf in 
Parker 2000, 838), kakor tudi z visokimi dosežki, predvsem na akademskem področju 
(Bieling idr. 2003, 174; Stoeber in Otto 2015, 310-312).  
Zadovoljstvo z življenjem predstavlja subjektivno oceno posameznikovega celotnega 
življenja. Glede njegove povezanosti s perfekcionizmom pa ni jasne opredelitve. 
Nekateri so namreč mnenja, da so perfekcionisti zaradi svojih teženj manj zadovoljni z 
življenjem (Stoeber in Janssen 2011, 477), spet drugi pa menijo, da lahko ravno 
perfekcionistične težnje pripomorejo k višjemu zadovoljstvu z življenjem (Masoumeh 
2019, 156).  
Stres predstavlja občutek, ki ga oseba doživi zaradi dogodkov, ki jih vidi kot izven 
kontrole (Larsen 2007, 108). Tudi stres ima številne učinke, znotraj literature se 
pojavljajo predvsem negativni, kateri lahko pustijo posledice na psihofizičnem zdravju. 
Odziv posameznika na stres pa je tudi od njegovih lastnosti, med katere lahko sodi tudi 
perfekcionizem. Stres je s perfekcionizmom pozitivno povezan, kar pomeni, da se ob 
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porastu perfekcionističnih lastnosti in pritiskih zaradi tega pri posamezniku lahko 
dvigne tudi doživljanje stresa (Burns in Fedewa 2004, 103).  
Magistrsko delo sestavljata teoretični in empirični del. Namen teoretičnega dela je 
pregledati literaturo in že obstoječe raziskave ter znotraj tega najti morebitne povezave 
perfekcionizma ter njegove učinke na posamezna področja življenja. Naš cilj je tudi 
opisati izvor oziroma poti razvoja perfekcionizma pri posamezniku. Raziskali bomo tudi 
področje stresa, kjer bomo opisali tako stresni proces, kakor tudi telesni odziv nanj in 
njegove učinke, ter tudi načine, s katerimi se posamezniki soočajo s stresom. V okviru 
zadovoljstva z življenjem bomo iskali opredelitev le-tega, njegovo ocenjevanje in tudi, 
kako je povezano s perfekcionizmom. Veliko pozornosti bomo namenili tudi pregledu 
že opravljenih raziskav na področju povezanosti med perfekcionizmom in stresom, ter 
med perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem, kakor tudi sočasnem doživljanju 
vseh treh pojavov.  
 
V empiričnem delu magistrskega dela je naš namen raziskati povezanost med 
perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem ter povezanost med perfekcionizmom 
in doživljanjem stresa, obenem pa preučiti, ali obstajajo glede perfekcionizma 
statistično pomembne razlike v doživljanju stresa in zadovoljstva z življenjem. Prav 
tako bomo raziskali, ali obstajajo statistično pomembne razlike med spoloma v 
doživljanju perfekcionizma in doživljanju stresa. Ugotavljali pa bomo tudi razlike v 
perfekcionizmu glede na vrstni red rojstva, stopnjo izobrazbe in zakonski stan, razlike 
zadovoljstvu z življenjem glede na zakonski stan in razlike v doživljanju stresa glede na 














Perfekcionizem je večdimenzionalen, kompleksen osebnostni konstrukt, katerega glavni 
domeni sta postavljanje izjemno visokih standardov in težnja po brezhibnosti oziroma 
popolnosti. Med njegove pomembne značilnosti pa prištevamo še natančnost, rigidno 
razmišljanje, obsesivnost, urnost, manjšo stabilnost, kritično presojanje 
posameznikovega obnašanja, red, vztrajnost in vestnost, visoko motivacijo, visoko 
učinkovitost, izogibanje neuspehu ter tudi popolnost glede telesne higiene, črkovanja in 
prezentacije. Zaradi slednjega je perfekcionizem pogosto izražen predvsem pri delu 
(Harari idr. 2018, 1135; Hill idr. 2015, 246-247; Masoumeh 2019, 156; Stoeber 2018, 3; 
Stoeber in Stoeber 2009, 530, 532; Stumpf in Parker 2000, 850) in je zato lahko profiten 
tako za zaposlene, kot tudi organizacije, saj oseba izkazuje visoko stopnjo motivacije, 
vključenosti in predanosti (Harari idr. 2018, 1137), prav tako pa se ni pripravljena 
odpovedati svojim ciljem in zaobljubam in zato svoj trud širi tako proti svojim 
dosegljivim, kot tudi nedosegljivim ciljem (Hrabluik, Latham in McCarty 2012, 30). 
Perfekcionizem kot osebnostna lastnost je zelo stabilen skozi čas (Karimizadeh idr. 
2015, 107). Perfekcionizem se nanaša tudi na vedno bolj zahtevajoč življenjski slog, ki 
se ga poslužujejo številne družbe in kateremu sledijo visoka pričakovanja in vrednote, 
ki vsebujejo odličnosti, visoke dosežke in brezhibnost (Matte in Lafontaine 2012, 113). 
Takšen življenjski slog pa je še posebej cenjen v zahodnih kulturah, kjer so pomembni 
visoki standardi, vztrajnost in vestnost (Bieling, Israeli in Antony 2003, 1382).  
Perfekcionizem je povezan z negativnimi psihološkimi učinki in emocionalno 
stabilnostjo na eni strani ter emocionalnimi stiskami na drugi strani (Ashby, Noble in 
Gnilka 2012, 139; Bieling, Israeli in Antony 2003, 1373; Harari idr. 2018, 1135, 
Stricker idr. 2019, 189), kot so stres, anksioznost, depresija, motnje hranjenja in 
obsesivno kompulzivna motnja. Indirektno pa lahko povzroča tudi migrene (Masoumeh 
2019, 156).  
Kevin Leman (2009), ki je področje perfekcionizma raziskoval predvsem v povezavi z 
vrstnim redom rojstva, je pojasnil tudi krog perfekcionizma, ki potega tako: ker je 
perfekcionistov moto »vse ali nič«, je prepričan, da mora biti odličen v vsem kar počne. 
To vodi k nalaganju večjih obremenitev, kot jih zmore opraviti. Ponavadi si naloži še 
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eno naslednjo stvar, kljub temu, da je njegov urnik že polno zaseden. To vodi k 
naslednjemu koraku, ki predstavlja oviro, katero mora premagati. Učinek ovire spravi 
perfekcionista v paniko. Ko pogleda, vidi pred sabo številne ovire in vsaka naslednja 
postaja čedalje večja. Pri tem se perfekcionist sprašuje, kako se je spravil v takšno 
zmedo in kako bo prišel ven.Medtem ko ovira postaja čedalje večja, perfekcionist 
pomeša svoje probleme z maksimiziranjem spodrsljajev in minimaliziranjem uspeha. 
Če perfekcionist naredi napako, jo internalizira, se vanjo poglobi in to ponavlja v svojih 
mislih, kaj je šlo narobe. Če naredi kaj pravilno, pa razmišlja o tem, da bi lahko naredil 
še bolje. Ko pritisk postane prevelik, se lahko perfekcionist izvleče, preneha s 
projektom ali pa ga da v nič v smislu, da zanj ni bil dovolj dober.Če mu uspe projekt 
dokončati ali pa se umakniti, ker mu je to preveč, to zapusti z občutki, da bi se moral 
bolje potruditi. To pa je po mnenju Lemana zadrega perfekcionistov, torej da pridejo na 
drugo mesto, s čimer niso zadovoljni in zato vedno stremijo k izboljšanju (Leman 2009, 
105-106).  
Razvoj raziskovanja konstrukta perfekcionizma se je začel v petdesetih letih prejšnjega 
stoletja. Prvotne raziskave o perfekcionizmu so temeljile na psihodinamski teoriji, v 
glavnem na delih dveh psihoanalitičnih teoretikov, Alfreda Adlerja in Karen Horney. 
Slednja je perfekcionizem v svojem delu, leta 1950 opisala kot »tiranijo morati«. Adler 
pa je imel drugačen pogled na perfekcionizem, kateri se je že nagibal k 
večdimenzionalnemu pogledu, saj je temeljil na razlikovanju med prilagojenim in 
neprilagojenim pogledom na mentalno zdravje (Stoeber 2018, 4).  
Po mnenju Asherja Pachta (1984) popolnost v realnosti sploh ne obstaja in da težnja po 
popolnosti ne predstavlja dobrega cilja, odseva samo nezdrav motiv. Je pa težnja po 
neobstoječi popolnosti tista, ki drži ljudi v pogonu in je povezana s številnimi 
psihološkimi problemi. Perfekcionisti bi naj imeli scenarij, v katerem nikoli ne morejo 
zmagati. Njihovi cilji so postavljeni nerealistično visoko in zaradi tega jih ni mogoče 
doseči. Konstantno so frustrirani z njihovo potrebo po dosežkih in njihovim neuspehom 
ob tem. Same sebe vidijo kot neljubljene in osamljene. Za njih je biti popoln magična 
formula za uspeh. Še takrat ko perfekcionist naredi nekaj uspešno, je redko sposoben 
žeti sadeže svojega uspeha. Za njih obstajajo samo ekstremi; nesposobni so prepoznati 
zlato sredino. Za perfekcionista je doseženih 95% ali celo 99% cilja videnih kot 
neuspeh, ker to ni popolno. Človeška kvaliteta v vsakem izmed nas pa pravzaprav 
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prihaja ravno iz naše nepopolnosti in vse te naše pomanjkljivosti nam dajejo našo 
unikatno osebnost in nas naredijo človeške. Brez teh pomanjkljivosti bi bili hladni, 
neplodni in neljubeči. Lepota in vrednote prihajajo iz naše nepopolnosti (Pacht 1984, 
386-387). In zato pravi: »edini način, da je oseba lahko popolna je, da je nepopolna« 
(Pacht 1984, 389).  
Kljub temu pa je lahko predstavljanje samega sebe kot popolnega tudi strategija 
soočanja, ki osebo zaščiti ali minimizira nadaljnje implikacije negativnega pogleda 
nase, ki pa je lahko že prisotno. V kolikor se oseba pred drugimi predstavlja kot 
popolna, aktivno uprizarja in predstavlja svoje domnevne popolnosti, pri tem pa je zelo 
previdna in občutljiva glede čustvenega izražanja pri drugih osebah. Tako sta tudi 
prikrivanje in zakrivanje nepopolnosti strategiji samozaščite. Takšno vedenje pa 
reflektira tudi nevrotičnost in ni samo povezano s težavami v samospoštovanju, ampak 
tudi s socialnostjo, akademskim nastopanjem in pojavom deficitov v samospoštovanju 
ter simptomi depresije in anksioznosti, saj v kolikor oseba ni samozavestna glede lastne 
sposobnosti predstavljanja samega sebe kot popolnega za druge, predstavlja večjo 
ranljivost za takšne simptome (Hewitt idr. 2003, 1313, 1315-316, 1320).  
Ugotovitve kažejo, da perfekcionizem skozi čas narašča, porast pa se je zgodil 
predvsem v zadnjih 27-ih letih. Nedavne generacije študentov namreč izkazujejo višja 
pričakovanja do samih sebe, izkazujejo pa tudi višjo pomembnost popolnosti kot 
prejšnje generacije. Razlogi za porast nase osredotočenega perfekcionizma so predvsem 
v tekmovalnosti, individualizmu, meritokraciji, anksioznih in nadzornih starševskih 
praksah, ki lahko na splošno promovirajo perfekcionizem. Tudi socialno predpisan 
perfekcionizem narašča, mladi namreč doživljajo, da je njihov socialni kontekst vedno 
bolj zahtevajoč, da jih drugi strogo ocenjujejo in da so vedno nagnjeni k prikazovanju 
popolnosti, saj s tem pridobijo odobravanje drugih. Naraščajoč socialno predpisan 
perfekcionizem je tesno povezan z naraščajočo zunanjostjo kontrole, anksioznosti in 
nevroze med mladimi. To so tako rekoč zaskrbljujoči trendi, ki predpostavljajo, da so 
mladi ljudje bolj senzitivni za doživljanje zunanjih pritiskov in se tudi težje soočajo z 
njimi v primerjavi s prejšnjimi generacijami. Vse tri oblike osredotočenega 
perfekcionizma so povezane tudi z naraščanjem težav z mentalnim zdravjem med 
mladimi (Curran in Hill 2019, 419-421).Louis in Kumar (2016, 427) pa menita, da je 
eden izmed razlogov za porast perfekcionizma v tem, da se nad otroci ustvarja nenehen 
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pritisk glede visokih dosežkov, kar postaja neobvladljivo, saj naj bi starši iskali vedno 
več za lasten status iz dosežkov lastnih otrok. Perfekcionizem je tudi oblika starševske 
kontrole, in starševska kontrola nad otroci je dandanes v svetu nove ekonomije in 
globalnega trga večja kot kadarkoli prej. 
 
1.1 Vrste perfekcionizma 
Skozi literaturo lahko vidimo mnogo delitev in vrst perfekcionizma. Hamachek je že 
leta 1978 predlagal delitev perfekcionizma na dva tipa. Pozitivni perfekcionizem je 
označil kot normalen perfekcionizem, kjer posamezniki uživajo v doseganju njihovih 
perfekcionističnih teženj (Stoeber 2018, 4) in so zaradi tega srečnejši, bolj optimistični 
in vestni (Burns in Fedewa 2004, 110). Ob tem pa gre za usklajeno hrepenenje po 
popolnosti, kjer oseba uporablja realistično vedenje (Lazarsfeld 1991, 93). Negativni 
perfekcionizem pa je označil kot nevrotični perfekcionizem, kjer posamezniki trpijo 
zaradi svojih perfekcionističnih teženj (Stoeber 2018, 4). V tem primeru gre za 
nevrotično željo po popolnosti, pri čemer se oseba oddaljuje od realnosti (Lazarsfeld 
1991, 93).  
Pri taki delitvi se velikokrat uporabljata tudi izraza zdrav in nezdrav perfekcionizem, ki 
pa se ne pojavljata kot nasprotna pola, ampak ločena in neodvisna faktorja, ki sta 
vrojena v celostno osebnost na različne načine (Stumpf in Parker 2000, 837). Zdravi 
perfekcionisti so tako posamezniki z visoko stopnjo težnje po popolnosti in nizko 
stopnjo perfekcionistične zaskrbljenosti. Nezdravi perfekcionisti pa so posamezniki z 
visoko stopnjo težnje po popolnosti in tudi visoko stopnjo perfekcionističnih skrbi 
(Stoeber in Otto 2015, 296). Ob tem Rice in Ashby (2007, 72) poudarjata, da je 
prilagodljivost tista, ki igra pomembno vlogo pri tem, ali je perfekcionizem zdrav in 
visoko funkcionalen, ali pa problematičen in škodljiv psihološkemu zdravju. Zato pri 
taki delitvi rečemo, da tisti, ki zase ne verjamejo, da lahko lastne visoke standarde 
učinkovito dosežejo, sodijo med neprilagodljive perfekcioniste. Tisti, ki pa so veliko 
bolj fleksibilni in realni glede doseganja lastnih ciljev, sodijo med prilagodljive 
perfekcioniste (Ashby, Noble in Gnilka 2012, 140). 
Joachim Stoeber pa pravi, da raje uporablja dve dimenziji perfekcionizma, ki ju je 
poimenoval težnja po popolnosti in perfekcionistična zaskrbljenost, saj ta delitev 
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nakazuje, da obstajata dve dimenziji enega konstrukta in ne dve različni obliki 
perfekcionizma (Stoeber 2018, 7). Pod perfekcionistično zaskrbljenost uvrščamo 
lastnosti, kot so strogo samoocenjevanje, ekstremna zaskrbljenost glede napak in 
drugega ocenjevanja in pretirana reakcija ob doživljanju neuspeha (Mackinnon idr. 
2012, 215), zaradi česar jo povezujemo tudi z nevrotičnostjo (Stricker idr. 2019, 189), 
nizkim samospoštovanjem, anksioznostjo, depresijo in samomorilno ideacijo (Stoeber 
in Otto 2015, 310). Perfekcionistična zaskrbljenost se lahko aktivira ob izgubi statusa, 
veljave in neuspeha, kar pa lahko vodi v vedenje, ki temelji na ponovni pridobitvi 
statusa in veljave ali k izogibajočemu vedenju in umiku, če je ponovna pridobitev 
statusa videna kot nedosegljiva (Bieling, Israeli in Antony 2003, 1383). Glavna lastnost 
težnje po popolnosti pa je predvsem vestnost (Stricker idr. 2019, 189), ki skupaj z 
vzdržljivostjo, pozitivnim afektom in akademsko uspešnostjo, vzdržljivostjo, aktivnimi 
načini soočanja s stresom in težavami sodi med pozitivne značilnosti. Posamezniki z 
lastnostmi težnje po popolnosti kažejo nizko stopnjo anksioznosti, depresivnosti, 
odlašanja, defenzivnosti, neprilagodljivih oblik soočanja in medosebnih problemov. 
Redko tudi poročajo o somatičnih boleznih in psiholoških simptomih (Stoeber in Otto 
2015, 310-312).  
Poznamo pa tudi uvrščanje perfekcionizma glede na njegovo osredotočenost. In sicer 
nase osredotočeni perfekcionisti imajo sami zase visoke standarde in cilje (Molnar idr. 
2006, 495; Stumpf in Parker 2000, 850), pomembna jim je težnja po popolnosti in biti 
popoln (Stoeber 2015, 611; Stoeber in Otto 2015, 296). Takšne posameznike zaznamuje 
tudi neracionalna pomembnost po popolnosti, držijo se nerealnih pričakovanj in so zelo 
samokritični, če ne dosežejo lastnih pričakovanj ter kaznovalni pri samoocenjevanju 
(Curran in Hill 2019, 410;Stoeber 2015, 611). Nase osredotočen perfekcionizem je 
pozitiven, v kolikor oseba ni pretirano zaskrbljena glede lastnih napak in negativnega 
ocenjevanja s strani drugih (Stoeber in Otto 2015, 295). Socialno predpisan 
perfekcionizem, se pojavlja, kadar drugi od določene osebe na nek način zahtevajo 
perfekcionistične lastnosti (Molnar idr. 2006, 495; Stumpf in Parker 2000, 850), pri tem 
pa posamezniki verjamejo, da je njihovo socialno okolje pretirano zahtevno, da jih drugi 
strogo ocenjujejo in, da se morajo prikazovati kot popolne, da si zagotovijo odobravanje 
drugih (Curran in Hill 2019, 410) ter da je težnja po popolnosti in perfekcija pomembna 
drugim in ne njim samim (Stoeber 2015, 611). Na druge osredotočen perfekcionizem se 
pojavlja, kadar oseba od drugih zahteva perfekcionistične lastnosti. Takšni 
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perfekcionisti pričakujejo od drugih, da so popolni in so močno kritični do tistih, ki jim 
ne uspe doseči visokih pričakovanj (Stoeber 2015, 611-612), prav tako pa so bolj 
zaskrbljeni glede nepopolnosti drugih, kakor lastne (Hewitt idr. 2003, 1309). Razlike 
med vsemi tremi se nanašajo predvsem na odnos, motivacijo in vedenje ter na 
spoštovanje perfekcionističnih prepričanj (Stoeber 2015, 611). Osebe z lastnostmi nase 
osredotočenega perfekcionizma in socialno predpisanega perfekcionizma težijo k 
prikazovanju samega sebe kot popolnega in k nerazkrivanju lastne nepopolnosti, saj se 
na nek način bojijo, da bi bili drugi do njih preveč kritični in bi lahko zahtevali 
popolnost (Hewitt idr. 2003, 1309). Nase osredotočen perfekcionizem in na druge 
osredotočen perfekcionizem spadata med prilagodljivo obliko perfekcionizma, medtem 
ko socialno predpisan med neprilagodljivo obliko (Molnar idr. 2006, 495; Stumpf in 
Parker 2000, 850).  
Znotraj partnerskih odnosov se pojavlja tudi spolni perfekcionizem, ki se nanaša na 
spolnost, deli pa se na štiri oblike, in sicer nase osredotočen spolni perfekcionizem, na 
partnerja osredotočen perfekcionizem, perfekcionizem predpisan s strani partnerja in 
socialno predpisan perfekcionizem. Nase osredotočen spolni perfekcionizem odseva 
perfekcionistične standarde, ki jih ljudje aplicirajo nase kot na spolnega partnerja. Na 
partnerja osredotočen spolni perfekcionizem odseva perfekcionistične standarde, ki jih 
ljudje aplicirajo na njihove spolne partnerje. S partnerjeve strani predpisan spolni 
perfekcionizem, odseva posameznikova prepričanja, da jim njihov spolni partner vcepi 
perfekcionistične standarde. Socialno predpisan spolni perfekcionizem pa odraža 
posameznikova prepričanja, komu družba vcepi takšne standarde. Spolni 
perfekcionizem predpisan s strani partnerja in s strani družbe, spadata med 
neprilagojeno obliko perfekcionizma in sta povezani z negativnim spolnim konceptom 
ter problematičnim spolnim vedenjem. Ob tem Stoeber in Harvey (2016, 2003) menita, 
da je spolni perfekcionizem predpisan s strani partnerja bolj neprilagodljiv, kakor 
predpisan s strani družbe.  
 
1.2 Izvor perfekcionizma 
Razni avtorji različno opredeljujejo izvor oziroma razvoj perfekcionizma pri 
posamezniku. Individualna psihologija Alfreda Adlerja je na primer izpostavila, da čisto 
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vsak posameznik v sebi nosi težnjo po popolnosti in ta težnja vsakega posameznika 
izpolnjuje. Težnja po popolnosti je torej prirojena in del življenja, brez nje pa bi bilo le-
to nepredstavljivo. Je fizični in psihološki gon življenja. Koncept perfekcije se prenaša 
na naslednje generacije in vključuje subjektivne in delno nezavedne predstave 
perfekcije, vključujoč končne izmišljene cilje za popolnost človeštva (Adler 1964, 104-
106). O vrojenosti perfekcionizma pišeta tudi Stumpf in Parker (2000, 850). 
Perfekcionizem bi naj bil vrojen v samo osebnost, kar pa je izraženo na različne načine. 
Nezdrave komponente, ko so zaskrbljenost in dvomi, so izraženi s pomanjkanjem 
samopodobe, kar pa osebno naredi ranljivo za depresijo in podobne stiske, še posebej v 
stresnih situacijah. Prav tako je to izraženo skozi nevrotičnost in občo psihopatologijo. 
Podobno pravita tudi Stoeber in Stoeber (2009, 533), da je gon po popolnosti notranje 
motiviran, kar je še posebej izrazito pri na nase osredotočene perfekcionizmu, pri 
katerem je perfekcionizem močno izražen pri delu, študiju, prezentaciji dokumentov, 
dopisništvom in odgovarjanjem na e-pošto, ustno prezentacijo in urejenostjo. Socialno 
predpisan perfekcionizem pa je močno povezan s popolnim fizičnim izgledom, kakor 
tudi s popolnim načinom govora, aktivnostmi v prostem času.  
Na perfekcionizem vpliva tudi dednost. Tradicionalno se namreč predpostavlja, da je 
perfekcionizem rezultat starševskega pretiranega poudarjanja doseganja najboljših 
možnih standardov. Vendar pa je v sedanjosti splošno znano, da na osebnostne 
značilnosti vplivajo tudi starševski geni (Karimizadeh idr. 2015, 107-108). Karimizadeh 
idr. (2015, 108-110) so v svoji raziskavi ugotovili, da so tudi določene možganske 
strukture morebiti povezane s perfekcionizmom, predvsem negativnim. Lastnosti 
negativnega perfekcionizma namreč korelirajo z osebnostnimi razlikami v sivi coni 
vokalov, ki pripadajo levemu temporalnemu talamusu (ta je center, ki zbira senzorne 
informacije in jih pošilja v cerebralni korteks). Možna povezanost med negativnim 
perfekcionizmom in temporalnim talamusom pa ne izvzema drugih faktorjev, ki lahko 
vplivajo na stopnjo perfekcionizma, ampak lahko kvečjemu prikaže mehanizem v 
možganih, na katere lahko učinkuje perfekcionizem. Druga možnost je tudi, da vedenje, 
ki rezultira v perfekcionizmu vodi v strukturne spremembe v možganih. 
Petersson, Johnsson in Perseius (2017) pa so raziskovali izvor perfekcionizma (tudi v 
povezanosti z motnjami hranjenja) in ugotovili, da se perfekcionizem razvije zgodaj v 
otroštvu, kar pomeni, da so izvor perfekcionizma našli v družinskem sistemu. Večinoma 
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se razvoj perfekcionizma začne v letih proti koncu osnovne šole in na začetku srednje 
(12-18 let). Nekateri posamezniki povezujejo razvoj perfekcionizma tudi s sočasnim 
razvojem telesa, drugi pa s pritiski glede akademske uspešnosti. Pacientke z motnjo 
hranjenja tudi verjamejo, da so visoko zahtevni starši ali njihove visoke zahteve glede 
dosežkov pripomogle k razvoju perfekcionizma, medtem ko druge verjamejo, da 
brezbrižnost ali kaotičnost staršev rezultira v perfekcionističnih otrocih (Petersson, 
Johnsson in Perseius 2017, 4-5).  
Visoki osebni standardi kot bistvena lastnost perfekcionizma so lahko povezani s 
starševskimi pričakovanji. Oseba lahko tako na ta način pridobi lastnosti socialno 
predpisanega perfekcionizma in nadalje izraža lastnosti nase osredotočenega 
perfekcionizma. Slednja sta namreč zelo povezana (Chang idr. 2008, 108). Nase 
osredotočen perfekcionizem se tako manifestira v samokontroli in se razvije iz 
družinskih standardov, ki se pogosto nanašajo na akademsko prezentacijo. Posledično 
imajo tudi perfekcionistična prepričanja izvor v družinah, saj posameznik na ta način 
skozi odraščanje ponotranji idejo o popolnosti. Pri tem imajo večjo vlogo matere, katere 
otroci pogosto tudi vidijo kot svoje vzornice. Posameznikova želja po doseganju visokih 
standardov pa pogosto izvira iz želje, da bi bil posameznik podoben drugim 
perfekcionističnim članom družine in da bi od teh članov dobil tudi pozitiven odziv. Na 
ta način se oblikuje tudi posameznikova identiteta, ki je posledično povezana z 
družinskimi standardi, kot je gon po popolnosti (Bouguettaya idr. 2019, 347, 351, 354). 
Številni ljudje imajo tudi idejo, da če bi bili popolni, bi jih starši imeli radi. Veliko ljudi 
v njihovih dvajsetih, tridesetih in štiridesetih še vedno poskuša doseči določeno 
popolnost, da bi lahko bili za to nagrajeni s starševsko ljubeznijo. Pogosto pa se ne 
zavedajo dejstva, da hrepenijo po nedosegljivem cilju (Pacht 1984, 388). Odnos med 
staršem in otrokom ter družinska postavitev so tako glavni kontekst, v katerem se 
razvije, ohranja in/ali povečuje perfekcionistično vedenje (Rasmussen in Troilo 2016, 
168). 
K razvoju perfekcionizma pa ne prispevajo samo starševska pričakovanja, ampak tudi 
vzgojni stil. Vestnost, kot domena težnje po popolnosti in nase osredotočenega 
perfekcionizma, je skupaj z osredotočenostjo na cilj, tako morebitni izid permisivnega 
vzgojnega stila. Ker je oseba s težnjo po popolnosti močno osredotočena na zastavljeni 
cilj, ga bo tudi bolj verjetno dosegla. Avtoritarni starševski cilj lahko pri otroku 
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povzroči nevrotičnost, sproži pa lahko razvoj socialno predpisanega perfekcionizma. 
Osebe, vzgojene pod avtoritarnim starševskim stilom, ki imajo lastnosti socialno 
predpisanega perfekcionizma, se izogibajo osredotočenosti na cilj. Socialno predpisan 
perfekcionizem pa se lahko razvije tudi pod nevpletenim starševskim stilom (Miller in 
Speirs Neumaister 2017, 325, 328, 330).  
Razvoj perfekcionizma pri moških oziroma fantih pa je povezan predvsem z močnejšo 
predanostjo tradicionalni moški ideologiji. Prilagodljiv in neprilagojen perfekcionizem 
sta namreč vrojena v tradicionalno moško ideologijo in se manifestirata v raznih 
oblikah. Na primer kot želja po samozadostnosti in kontroli, kot tudi strah pred 
neuspehom in nekompetentnostjo. Prav tako sem spada tudi velik samonadzor, ki se 
kaže kot zaskrbljenosti glede napak, starševskih pričakovanjih in v osebnih standardih. 
Odnos oče-sin pa ima močan učinek na sinovo življenje (Adams in Govender 2008, 
558-560). 
Socialno predpisan perfekcionizem se lahko rodi tudi iz socialnih norm, ki so vrojene v 
pomembnih socialnih skupinah in ki predstavljajo definicijo popolnosti. V tem primeru 
je izvor perfekcionizma v socialnih skupinah, katere predstavljajo določene norme glede 
tega, kaj je potrebno za dobrega člana določene socialne skupine. Vendar pa se 
perfekcionizem znotraj socialnih skupin tudi spreminja glede na socialni kontekst. Kljub 
temu pa želja po popolnosti ostaja nespremenjena v moči, ne glede na to, ali 
posamezniki usvojijo nove socialne identitete in socialne kroge (Bouguettaya idr. 2019, 
347, 351-352).  
 
1.3 Učinki perfekcionizma 
Pri iskanju učinkov perfekcionizma moramo biti previdni, saj se ti razlikujejo predvsem 
po kontekstu v katerem je viden konstrukt. Na primer ali sta socialni kontekst vloga 
perfekcionizma videna kot faktorja ranljivosti za stisko in psihopatološke simptome ali 
ne (Stumpf in Parker 2000, 838). Negativni aspekti perfekcionizma so v preteklosti v 
okviru raziskovanja pritegnili več pozornosti kakor pozitivni. Ker do leta 2000 še ni bilo 
veliko znanega o povezanosti perfekcionizma s karakteristikami osebnosti, kot so 
doseganje motivacije, vzdržljivost in natančnost, sta se to v svoji študiji odločila 
raziskati Stumpf in Parker (2000).V okviru študije sta najprej s pomočjo Frostove 
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multidimenzionalne lestvice analizirala strukturo perfekcionizma. Nato sta preučila 
repliko te strukture na novem vzorcu, v tretjem koraku pa sta povezala različne 
komponente perfekcionizma z glavnimi konstrukti osebnosti, z lestvico 
psihopatološkosti in z indikatorjem samospoštovanja (Stumpf in Parker 2000, 838-839). 
Izkazalo se je, da zdrav in nezdrav perfekcionizem nista nasprotna pola enega 
kontinuuma, ampak ločena in zelo neodvisna faktorja. Kakor tudi druge komponente 
perfekcionizma, sta lahko tudi ti dve zasnovani kot bipolarni, ki obsegata dve ločeni 
dimenziji. (Stumpf in Parker 2000, 849).   
Leman (2009, 97) vidi tako pozitivne kot tudi negativne plati perfekcionizma. In sicer 
med pozitivne učinke sodi, da perfekcionisti vedno naredijo vse stvari pravilno in, da 
nikoli ne pustijo dela nedokončanega, kot tudi, da imajo vse pod kontrolo in lahko 
sledijo urniku ter si dorbro organizirajo čas in so posledično zelo točni. K temu Stumpf 
in Parker (2000, 837) dodajata še natančnost. Med negativne pa, da nikoli niso 
zadovoljni, lahko zavlačujejo z delom, saj jih je strah, da ga ne bodo dovolj dobro 
dokončali. Preveč jih namreč skrbi red, proces in pravila, posledično pa ne znajo biti 
fleksibilni, kadar je to potrebno. Izkazujejo lahko nepotrpežljivost pri ljudeh, ki so 
neorganizirani ali nenatančni, prav tako lahko pri drugih iščejo napake, zaradi česar 
postanejo nadležni. Lahko se tudi skrivajo pod masko objektivnosti (Leman 2009, 
97,104), kjer fantastika perfekcionizma zavzame mesto realnih dosežkov (Lazarsfeld 
1991, 94). S perfekcionizmom je močno povezano tudi kritiziranje samih sebe in tudi 
drugih (Leman 2009, 97), kar pa lahko onemogoči posameznikov občutek za 
učinkovitost in še povečuje samokritičnost. To se pri posameznikih, ki imajo 
perfekcionistične lastnosti, izrazi ob doživljanju velike stresne situacije ali po neuspešno 
opravljeni nalogi. Ob tem se posameznik na situacijo odzove s krivdo, ki jo včasih 
prelagajo na druge in preusmerjanjem pozornosti na druge naloge (Kannan in Levitt 
2003, 167; Lazarsfeld 1991, 94). Posamezniki z nezdravim perfekcionizmom izkazujejo 
nizko samospoštovanje (Stumpf in Parker 2000, 837), njihove misli pa so osredotočene 
na katastrofiranje (Rudolph, Flett in Hewitt 2007, 343).  
Visoki dosežki in visoka stopnja anksioznosti, zaskrbljenosti in tuhtanja so pogosti 
učinki perfekcionizma, kar pa ni vedno opazno, in zato bi morali po mnenju Hilla in 
sodelavcev (2015) razmišljati o perfekcionizmu v kontekstu resničnega življenja, kjer so 
učinki perfekcionizma eklektični in zelo kompleksni. Glavna korist perfekcionistov je 
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namreč doseganje velikih dosežkov. Sem lahko prištejemo tudi pripravljenost žrtvovati 
svoje življenje in doseganje ciljev postaviti na prvo mesto, pa čeprav to lahko škodi 
drugim področjem življenja. To žrtvovanje je bolj ekstremne narave in posamezniki to 
direktno povezujejo z lastnim perfekcionizmom. Številni pa poročajo tudi, da je njihov 
perfekcionizem vir nekaterih stisk, kamor sodijo negativne mentalne (zaskrbljenost), 
emocionalne (anksioznost) in fizične (nespečnost) izkušnje. Posledico perfekcionizma 
pa lahko vidimo v šibkejših odnosih z drugimi, še posebej družinskimi člani in prijatelji, 
saj kljub temu, da je perfekcionizem notranji gon, odnosi neposredno trpijo, ker jim 
perfekcionisti namenjajo manj časa in pozornosti (Hill idr. 2015, 248). Perfekcionisti so 
tudi pogosto pretirano zaskrbljeni glede predstavljanja primernega vedenja v socialnih 
situacijah. Zaradi tega se lahko pojavi tudi strah povezan s socialnimi situacijami 
(Hewitt idr. 2003, 1311-1312). 
Perfekcionizem (še posebej nase osredotočen in socialno predpisan) je viden kot 
osebnostna lastnost, močno povezana z motnjami hranjenja, kot sta anoreksija in 
bulimija (Chang idr. 2008, 108). Vendar pa bolnice iz študije Suzanne Petersson, Pera 
Johnssona in Kent-Inge Perseius (2017) poročajo, da njihova glavna perfekcionistična 
težnja ni bila poudarjanje teže in telesa. Glavne domene so bile red, samokontrola in 
najboljše možno delovanje. Perfekcionizem pa so opisale kot strategijo za uravnavanje 
občutkov nizkega samospoštovanja in anksioznosti. Nasprotno pa so ugotovili Chang 
idr. (2008, 108), da je socialno predpisan perfekcionizem najmočnejši napovedovalec 
bulimičnih simptomov, kamor sodijo prenajedanje ter bruhanje. Vse pacientke so 
perfekcionizem videle kot nekaj nemogočega in utrujajočega. Opisale pa so ga kot pot v 
poslabšanje motnje hranjenja in razvoj obsesivno kompulzivnih simptomov (Petersson, 
Johnsson in Perseius 2017, 1).  
Učinki perfekcionizma na fizično zdravje so izraženi skozi afekt. Pri tem nase 
osredotočen perfekcionizem povezujemo z boljšim fizičnim zdravjem, visokim 
pozitivnim afektom in nizkim negativnim afektom. Učinke nase osredotočenega 
perfekcionizma namreč pripisujemo ideji, da je perfekcionizem ustvarjen iz lastne 
motivacije in posledično povezan z dobrim počutjem, kadar pa je perfekcionizem 
prisiljen s strani drugih, je lahko stresen in zdravju škodljiv. Tako sta nase orientiran 
perfekcionizem in pozitivni afekt relevantna za prilagodljive komponente natančnosti in 
ekstravertiranosti (med drugim prizadevanje za uspeh, aktivnost in odločnost) (Molnar 
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idr. 2006, 494), takšna oseba pa teži tudi k samoizboljševanju. Nase osredotočen 
perfekcionist drugemu le nerad prepusti prednost, vendar pa zna biti sočuten do ljudi, ki 
potrebujejo pomoč, izkazuje skrb in prijaznost in se izogiba antisocialnemu vedenju s 
tem, da kaže zanimanje za druge, spoštuje socialne norme in pričakovanja drugih ljudi 
(Stoeber 2015, 619-620 in 622). Socialno predpisan perfekcionizem je povezan s 
slabšim fizičnim zdravjem in nizkim pozitivnim afektom ter visokim negativnim 
afektom. V slednjem primeru ima na povezanost velik učinek tudi stil soočanja s 
stiskami (Molnar idr. 2006, 482, 494-495). Med negativne učinke socialno predpisanega 
perfekcionizma pa spada tudi razvrednotenje drugih, bes, hipersenzitivnost, 
samožrtvovanje, skrivanje pravega jaza in grandiozno fantaziranje in občutek 
superiornosti ter antisocialnost (sovražnost, trdosrčnost, nepoštenost) in impulzivnost. 
Ta oblika perfekcionizma je tudi najmočneje povezana z narcisizmom (Hewitt idr. 
2020, 9; Stoeber 2015, 619-620; Stoeber, Sherry in Nealis 2015, 88-89) in nespečnostjo 
(Vincent in Walker 2000, 351-352). Indirektno in pozitivno povezana z motnjami 
spanja in uporabo uspaval pa je tudi perfekcionistična zaskrbljenost. Ta bi naj bila 
povezana tudi s slabšo kvaliteto spanja, medtem ko je težnja po perfekciji povezana z 
boljšo kvaliteto spanja (Molnar, Janssen in Sirois 2020, 3-4). Enaki učinki se lahko 
pojavijo tudi pri na druge osredotočenem perfekcionizmu, vendar pa lahko v tem 
primeru k temu prištejemo še narcisistično grandioznost, katera zajema 
ekshibicionizem, vodenje, avtoriteto in izkoriščanje drugih ter prikrivanje in 
nezaupljivost, dominanco, aroganco in pa distanco v socialnih odnosih, h kateri se 
pridružujejo še antisocialnost, brezbrižnost, sovražnost (Hewitt idr. 2020, 9; Smith idr. 
2016, 97; Stoeber 2015, 619-620; Stoeber, Sherry in Nealis 2015, 88-89).  
Spolni perfekcionizem predpisan s strani partnerja je povezan z anksioznostjo glede 
spolnosti, težavami s spolnostjo, samoobtoževanjem in bolečim spolnim odnosom 
(predvsem pri ženskah), spolno samozavestjo, željo, vzburjenostjo in orgazmično 
funkcijo. Je tudi napovedovalec sprememb na področju ženske spolnosti. Napoveduje 
namreč zmanjšanje spolne samozavesti in povečanje spolne anksioznosti ter zmanjšanje 
spolnega vzburjenja. Nase osredotočen spolni perfekcionizem je povezan predvsem z 
željo po spolnosti, medtem ko na partnerja osredotočen s spolno samozavestjo ter željo 
po spolnosti (Stoeber in Harvey 2016, 2003, 2008-2009, 2011). Pri moških pa je 
socialno predpisan perfekcionizem povezan z nižjo stopnjo spolnega zadovoljstva in 
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zadovoljstva s partnerjem, vendar pa moramo poudariti, da na zadovoljstvo s spolnostjo 
vplivajo številni faktorji in ne samo perfekcionizem (Habke, Hewitt in Flett 1999, 314).  
Perfekcionizem poleg ranljivosti za depresijo, predstavlja tudi ranljivost za stres in 
anksioznost (Harari idr. 2018, 1137) ter samomorilnost in medosebni obup (Blankstein, 
Lumley in Crawford 2007, 279,303; Chang, Watkins in Banks 2004, 100; Mackinnon 
idr. 2012, 215; Stumpf in Parker 2000, 850). Slednje se pogosto pojavlja pri 
posameznikih z lastnostmi socialno predpisanega perfekcionizma, saj le-ti doživljajo 
močno potrebo, kot tudi nezmožnost doseči nerealno visoke standarde in pričakovanja s 
strani drugih. Zaradi tega tudi verjamejo, da so drugi zadovoljni samo, kadar so ti 
standardi doseženi, bojijo se ocenjevanja, kritike in drugih možnih posledic dejanskega 
ali pa samo doživljanja neuspeha, iščejo tudi odobravanje, umaknejo pa se lahko tako 
čustveno kot tudi včasih fizično, da se izognejo zavrnitvi in zapadejo v nepopustljivo 
samokritiziranje. Na podoben način kot faktor ranljivost za samomor je s slednjim 
povezan tudi na druge orientiran perfekcionizem, vendar pa ta povezanost velja samo za 
moške, ne pa tudi za ženske. Pri ženskah pa lahko pomanjkanje družinske podpore 
spodbuja povezanost med na druge osredotočenim perfekcionizmom in suicidalno 
ideacijo. Vsekakor pa ne moremo reči, da ima perfekcionizem direkten učinek na 
samomorilnost, predstavlja namreč faktor ranljivosti in še to skozi številne druge 
okoliščine, ki pa so vezane predvsem na medosebne odnose (Blankstein, Lumley in 
Crawford 2007, 303-304, 308).  
Perfekcionizem lahko ustvarja tudi rigidno vedenje in ljudi spremeni v sužnje uspeha. 
Uhaja lahko v psiho in ustvarja vseprisoten osebnostni stil. Ljudi pa drži stran od 
vključevanja v doživljanje izzivov. Posledično posamezniki ne morejo raziskovati, kaj 
imajo v resnici radi ali ustvariti lastne identitete. Perfekcionizem tudi znižuje igrivost in 
asimilacijo znanja pri otrocih (Louis in Kumar 2016, 427).  
 
1.4 Perfekcionizem v odnosih 
Perfekcionizem igra pomembno pri oblikovanju službenih stisk, starševskih stisk, samo-
sprejemanju in subjektivnemu blagostanju pri materah, ki imajo ustvarjeno tudi 
poklicno kariero. Perfekcionistična mati si namreč lahko postavi nerealno starševsko 
vlogo, zaradi česar bo bolj verjetno izpostavljena starševski stiski, njena nerealna 
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starševska vloga pa lahko postane tudi ovira pri doseganju njenih kariernih ciljev, kar 
lahko vodi k še večji starševski stiski in tudi utrujenosti ter cinizmu na delovnem mestu. 
Takšna mati je lahko motivirana s strahom pred neuspehom in spodrsljaji ali čuti, da 
njeni bližnji pričakujejo popolnost, zaradi česar se lahko počuti nesigurno in ima 
občutek manjše kompetentnosti glede starševske vloge. V materinski vlogi tako 
perfekcionizem predstavlja gon, s katerim bi se lahko izognila krivdi in razočaranju 
drugih. Poudariti pa je potrebno, da se materinski ideali popolnosti razlikujejo glede na 
posamezno kulturo. Kljub temu pa bi naj ženske bolj zožile popolne standarde glede 
materinske vloge kakor poklicne, saj je vrednotenje domačega sistema manj jasno, 
manjše pa so tudi negativne posledice (Mitchelson in Burns 1998, 478-483).  
Matere, ki pa imajo lastnost na druge orientiranega perfekcionizma, lahko postavljajo 
nerealne in visoke standarde ter pričakovanja za svoje otroke, kar vodi do doživljanja 
več starševskih stisk. Hkrati pa si oblikujejo tudi idejo o tem, kakšen bi naj bil njihov 
otrok. Z namenom, da bi izpolnile svoje lastne potrebe po popolnosti in njene lastne 
ideale, se lahko počutijo, da njihov otrok ni popoln, zaradi česar lahko občutijo sram, 
osramočenost, slabo počutje (Mitchelson in Burns 1998, 482). Vse to pa povzroča stisko 
tudi pri otroku. Starševski perfekcionizem je eden izmed glavnih faktorjev ranljivosti za 
slabše psihološko blagostanje otroka. Med druge pomembne faktorje spadata še 
pretirana kontrola in etičnost (Lilley, Sirois in Rowse 2020, 6-7). Otrok lahko doživlja 
tudi starševski pritisk, da mora biti popoln, kakor tudi starševsko kritiko v primeru 
neuspeha, kadar ne doseže starševskih pričakovanj. Starševska kritika pa lahko v otroku 
sproži dvom v njegova dejanja (Botha in Panebianco 2009, 226).  
V partnerskih odnosih ljudje vidijo perfekcionizem v potencialnem partnerju kot 
neprivlačno lastnost, saj to deluje hladno in bolj kompetentno. Vendar pa na stopnjo 
doživljanja neprivlačnosti vpliva posameznikov lasten perfekcionizem. V kolikor ima 
eden izmed partnerjev ali celo oba perfekcionistične lastnosti, posamezniki težijo h 
kratkotrajnim razmerjem, saj lahko v tem primeru omejijo negativne učinke (ki se 
kažejo predvsem v splošnih interesih) perfekcionizma na odnos. Posledično oseba ali 
osebi v ta odnos tudi zelo malo vložita (Davis idr. 2018, 32, 36-37). Kadar govorimo o 
na druge osredotočenem perfekcionizmu v okviru odnosov, gre v tem primeru predvsem 
za pričakovanja, ki jih ima eden izmed partnerjev do drugega partnerja ali pa za 
občutek, ki ga doživlja eden izmed njiju, da drugi od njega pričakuje veliko. Vsak ta 
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pričakovanja s strani partnerja pa vplivajo tako na samo zadovoljstvo z odnosom, kakor 
tudi na zadovoljstvo s spolnostjo in sicer v še večji meri, kakor pričakovanja, ki jih ima 
posameznik do sebe (Habke, Hewitt in Flett 1999, 317; Trub idr. 2018, 2870).  
K vsemu temu pa lahko prištejemo še velik strah pred intimo, ki se pojavlja predvsem 
med neprilagodljivimi perfekcionisti in posledično prispeva k težavam v bližnjih 
medosebnih odnosih (Martin in Ashby 2004, 368-369). Ženske svoja perfekcionistična 
pričakovanja povezujejo s strahom pred bližino in s skrbjo, da si jih drugi ne želijo 
dovolj blizu, kakor bi si one to želele. Moški pa imajo večje težave s tem, da sploh so v 
bližnjih ali intimnih odnosih (Shea, Slaney in Rice 2006, 121). K temu lahko prispeva 
tudi percepcija osebne nekompetentnosti, ki lahko vodi posameznike, kateri trpijo 
zaradi nezdravih oblik perfekcionizma, k občutkom izpostavljenosti in ranljivosti v 
bližnjih odnosih. Njihov trud, da bi skrili napake, lahko vodi k strahu pred 
samorazkrivanjem, katero pa je nujno za razvoj intimnosti v družinskih odnosih in 
romantičnih razmerjih. Perfekcionisti se z namenom, da bi se zaščitili pred 
izpostavljenostjo, ranljivostjo in zavrnitvijo, poslužujejo raznega distanciranega vedenja 
(Martin in Ashby 2004, 368-372).  
Znotraj vsakega odnosa je potrebno prilagajanje in dogovarjanje. Vendar pa v primeru, 
kadar ima eden izmed zakoncev ali celo oba izražena lastnosti socialno predpisanega 
perfekcionizma, vidimo, da sta oba zakonca nekoliko slabše prilagodljiva. Socialno 
predpisan perfekcionizem pri moških je tako močno povezan z nižjo oceno zakonske 
prilagoditve. Za ženske pa je socialno predpisan perfekcionizem močno povezan z 
njihovimi lastnimi ocenami slabše zakonske prilagoditve med vsemi tremi merjenimi 
dimenzijami zakonskega funkcioniranja, in sicer prilagoditev, avtonomija in povezanost 
ter zakonska sreča. Žene, ki od svojih možev pričakujejo popolnost (v tem primeru gre 
za na druge orientiran perfekcionizem), poročajo o slabšem zakonskem funkcioniranju. 
Možje pa, kadar imajo občutek, da imajo njihove žene do njih nerealna pričakovanja in 
izražajo lastnosti na druge osredotočenega perfekcionizma, uporabljajo predvsem 
konfliktne strategije soočanja z zakonskimi težavami. K temu posledično težijo tudi 
žene z zmanjšano uporabo pozitivnih pristopov reševanja zakonskih konfliktov in 




Znotraj medvrstniških odnosov se perfekcionizem pojavlja tudi v povezanosti z vsemi 
tremi oblikami šikaniranja. In sicer fizičnim, verbalnim in indirektnim. Vse tri oblike so 
povezane s socialno predpisanim perfekcionizmom, indirektno šikaniranje pa je 
povezano tudi z nase osredotočenim perfekcionizmom (Wilson idr. 2015, 425). 
 
1.5 Perfekcionizem in vrstni red rojstva 
Med prvorojenci lahko najdemo posameznike, ki razvijejo močno težnjo po zaščiti 
drugih in po pomaganju. Pogosto pazijo na mlajše brate ali sestre, jih učijo in se čutijo 
dogovorne za njihovo blagostanje. Včasih razvijejo velik talent za organizacijo, kar je 
ena pogostejših lastnosti perfekcionizma. Ker bi naj prvorojenci ob rojstvu sorojenca na 
nek način izgubili svojo moč oziroma svoj prostor, kjer so vladali, dobro poznajo 
pomembnost moči in avtoritete. Ko odrastejo, radi prevzemajo naloge, kjer so oni 
avtoriteta in pretiravajo v pomembnosti pravil in zakonov (Adler 1964, 378-379).  
Po mnenju dr. Kevina Lemana (2009, 18, 81) prvorojenci težijo k vestnosti, dobri 
organizaciji, resnosti, usmerjeni so v svoj cilj in doseganje tega, so ustrežljivi in 
verjamejo v avtoriteto. V primerjavi z drugorojenci ali edinci so perfekcionisti in 
izkazujejo perfekcionistično predstavljanje samih sebe (Louis in Kumar 2006, 426-427). 
So tudi zanesljivi, naravni vodje, kritični, logično razmišljajo, ne marajo presenečenj, so 
tehnični in učenjaki. Razlogi za te lastnosti po njegovem mnenju tičijo v starših, za 
katere je prvorojenec »poskusni zajec«. Novi starši so namreč na eni strani pretirano 
zaščitniški, anskiozni, plašni in nedosledni. Po drugi strani pa strogi, odločni, odražajo 
svojo avtoriteto, so disciplinirajoči, zahtevni, vedno pritiskajo in spodbujajo še boljše 
rezultate. Prvorojenci so tako podvrženi večji organizaciji znotraj družin, kakor vsi 
naslednji rojeni (Leman 2009, 90; Louis in Kumar 2016, 427-428). Višji rezultati 
perfekcionizma pri prvorojencih so povezani tudi s prisotnostjo aktivne in rekreativne 
družinske atmosfere. Prvorojenci tudi izkušajo negativno povezanost z vidikom 
impulzivnosti. To kaže preudaren in načrtovan pristop do življenja. Psihološko so 
prvorojenci tisti, ki dosegajo cilje skozi direktnost, vodenje, dosežke in skušajo 
zadovoljiti druge. Veliko prvorojencev z lastnostmi perfekcionizma je odraščalo ob 
očetu, kateri je sam tudi prvorojenec. Posamezniki iz takšnih družin imajo tudi večji 
kontrolo pri svojih rezultatih, so manj religiozni in imajo visoka pričakovanja do samih 
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sebe. Perfekcionizem je tako vrojen v njihov družinski sistem in s tem so tudi aktivno 
okrepljeni (Louis in Kumar 2016, 427-428). Ker so prvorojenci po naravi perfekcionisti, 
ne želijo delati napak. So previdni in preračunljivi, držijo se pravil. Vendar pa je tudi 
mnenja, da so to malodušni perfekcionisti oziroma perfekcionisti, med kateremi jih 
večina postane malodušnih. V svoji terapevtski praksi je namreč srečal veliko 
prvorojencev, ki so skušali svoj perfekcionizem skriti z obnašanjem, ki ne ustreza 
perfekcionizmu (Leman 2009, 90-91, 96-97).  
Ravno nasprotno pa sta v svoji raziskavi ugotovila Kaula in Srivastave (2018, 379), in 
sicer, da med prvorojenimi in tistimi, ki niso prvorojenci, ni statistično pomembnih 
razlik v perfekcionizmu. 
Ob vsem tem pa je pomembno omeniti tudi psihološko rojstvo posameznika in ne samo 
biološko. Prilagodljivi, neprilagodljivi perfekcionisti in neperfekcionisti bi se naj 
razlikovali ravno glede na značilnost psihološkega rojstva. Prilagodljivi perfekcionisti 
kažejo številne značilnosti, ki se nanašajo na psihološko srednjega (drugega) otroka in 
se tudi počutijo kot manj od pomembne od ostalih sorojencev v primerjavi z 
neprilagodljivimi perfekcionisti ali neperfekcionisti. Prilagodljivi in neprilagodljivi 
perfekcionisti pa kažejo številne značilnosti, ki se nanašajo na psihološko najmlajšega 
otroka (na primer dovoljujejo, da drugi delajo stvari zanje) v primerjavi z 
neperfekcionisti (Ashby, LoCicero in Kenny 2003, 48-49).  
 
1.6 Perfekcionizem in akademski dosežki 
Visoki standardi kot glavna domena perfekcionizma pa so povezani z višjim 
akademskim uspehom (kateri se kaže kot višje povprečje ocen, višje zadovoljstvo z 
ocenami, višji dosežki na izpitih in načrtno študiranje (Bieling idr. 2003, 174; Stoeber in 
Otto 2015, 310-312) in dobro samopodobo (Rice idr. 2006, 531), saj ko oseba doseže 
perfekcionistične težnje, kot je napredovanje v službi, pridobitev visoke izobrazbe, 
dobro opravljene naloge (Hrabluik, Latham in McCarty 2012, 20), se v njej prebudijo 
pozitivna čustva (PeterssonJohnsson in Perseius 2017, 7). Nasprotno pa trdijo Bieling in 
sodelavci (2003, 174), ki menijo, da vsesplošno perfekcionizem ni povezan z dejanskim 
izvajanjem nalog in posledično bodo perfekcionisti bolj verjetno izkusili odstopanje 
med tem, kar si želijo, in tem, kar dobijo. 
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Znotraj akademskih dosežkov pa lahko prepoznamo tudi to, da le-ti, kadar so nižji, 
posledično vodijo k nizki posameznikovi učinkovitosti, ta pa privede do manj 
prilagodljivega ali celo neprilagodljivega perfekcionizma. Visoki akademski dosežki pa 
so videni predvsem pri posameznikih, ki imajo lastnosti prilagodljivega perfekcionizma, 
kateri se kaže v visoki učinkovitosti posameznika, visokih standardih in redoljubnosti. 
Iz tega lahko sklenemo, da je prilagodljiv perfekcionizem znotraj akademskega 
doseganja lahko zelo koristen, v kolikor med težnjo po dosežkih in dejanskimi dosežki 
ni odstopanja (Kurtovic, Vrdoljak in Idzanovic 2019, 13, 15). Neprilagodljivi 
perfekcionizem pa je povezan z negativnimi čustvi glede opravljanja izpita in težnjo po 
videti sebe kot premalo pripravljenega na izpit. Povezan je tudi z načrtom za povečano 
učenje (Bieling idr. 2003, 176).  
Pozitivni perfekcionizem ima pozitivne učinke na doživljanje lastne učinkovitosti in 
akademskih dosežkov in negativne učinke na lastno omejevanje. Študentje, ki kažejo 
pozitivni perfekcionizem, doživljajo večjo učinkovitost in višje akademske dosežke in 
manj samo-omejevalnega vedenja. Študentje z lastnostmi pozitivnega perfekcionizma 
imajo višjo stopnjo motivacije in so bolj prepričani v lastno učinkovitost, da dosežejo 
zelo težko dosegljiv cilj. Negativni perfekcionizem ima negativne učinke na doživljanje 
lastne učinkovitosti in akademskih dosežkov in pozitiven učinek na lastno omejevanje. 
Študentje z občutkom visoko negativnega perfekcionizma svojo učinkovitost in 
akademsko uspešnost doživljajo zelo nizko in so visoko samo-omejevalni. Takšni 
študenti si postavljajo nerealne zahteve, ki so nad njihovimi kapacitetami in nenehno 
doživljajo strah in anksioznost pred napakami, kakor tudi pred neuspehom in kritiko 
drugih. Ker imajo standarde nad svojimi kapacitetami in nimajo znanja, sposobnosti in 
veščin, da bi dosegli te standarde, lahko to negativno učinkuje na njihova prepričanja o 
njihovih sposobnostih in akademskih dosežkih. Poleg tega lahko tudi izkazujejo več 
samo-omejevalnega vedenja, z namenom, da bi s tem zaščitili svoje samospoštovanje in 
da jih osebe ne bi videle kot netalentirane in nesposobne. S svojimi dosežki niso 
zadovoljni in lahko so celo sumničavi glede lastnih potencialov (Akar, Dugan in 
Üstüner 2018, 14-15). 
Ohranjanje prilagodljivih teženj po popolnosti v mladostništvu lahko prispeva k višji 
samozavesti, še posebej glede akademskih sposobnosti ter tudi učinkuje na doživljanje 
dobre povezanosti z družinskimi člani in vrstniki, kar učinkovito pripomore k blaženju 
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akademskih stresorjev, v kolikor se pojavijo. V nasprotju pa mladi, ki imajo lastnosti 
neprilagodljive težnje po popolnosti, vidijo lastne akademske sposobnosti in družinsko 
podporo kot neželene ob pojavu potencialnih stresnih situacij. Ohranjanje visokega 
perfekcionizma znotraj postavljenih standardov in doživljanjem izvajanja nalog pa 
značilno prispeva k zmanjšani akademski samozavesti, kar posledično prispeva k manj 
optimalnim dosežkom (Nounopoulos, Ashby in Gilman 2006, 618-619).  
Težnja po popolnosti je napovedovalec relativnega povečanja akademskih dosežkov in 
obratno; tudi akademska učinkovitost napoveduje relativno povečanje težnje po 
popolnosti. Mladostniki, ki dosegajo visoke ocene in verjamejo, da so visoko 
akademsko učinkoviti, kažejo naraščajočo težnjo po popolnosti skozi čas. Vzporedno s 
socialno kognitivno teorijo osebnosti, visoki akademski dosežki ženejo mladostnike, da 
težijo po več in več, in ob tem spoznajo, da lahko dosežejo njihove visoke cilje 
(akademsko učinkovitost) in s tem povečajo lastne standarde (težnja po popolnosti). 
Nasprotno pa posamezniki, ki dosegajo visoke ocene, kažejo longitudinalno povečanje 
perfekcionistične zaskrbljenosti in ne samo težnje po popolnosti. Možna razlaga za 
akademsko doseganje, ki napoveduje longitudinalno naraščanje perfekcionistične 
zaskrbljenosti, je lahko v strahu pred pozitivnim ocenjevanjem in socialna anksioznost. 
Možno je tudi, da mladostniki, ki kažejo visoko perfekcionistično zaskrbljenost, 
interpretirajo njihove visoke akademske dosežke na negativen način. Posledično bodo 
temeljni standardi, na katerih bodo ocenjeni v prihodnosti, narasli, njihovi akademski 





2. ZADOVOLJSTVO Z ŽIVLJENJEM 
 
2.1 Zadovoljstvo z življenjem 
Zadovoljstvo z življenjem je kognitivna komponenta subjektivnega blagostanja in se 
pojavlja kot prekrivajoča se z abstraktnim smislom narave blaginje. Zadovoljstvo z 
življenjem je pogosto ocenjevano skozi široke, abstraktne ocene, ki dovoljujejo skope 
meritvene strategije. Zadovoljstvo z življenjem je lahko tudi razgrajeno v kognitivno 
doseganje določenih življenjskih domen (Kashdan, Biswas-Diener in King 2008, 224). 
Percepcija zadovoljstva z življenje je pod vplivom osebnostnih  lastnosti in kulturnih 
normam (Pavot in Diener 2008, 140, 148). Vključuje tudi informacije o pomembnih 
domenah v posameznikov življenju in zagotavlja integrirano presojo o tem, kakšno je 
posameznikovo življenje kot celota (Pavot in Diener 1993, 164; 2008, 140). Vsak 
posameznik ima številne osebnostne lastnosti in doživlja številne življenjske situacije 
ali okoliščine, ki vplivajo na njeno ali njegovo presojo zadovoljstva z življenjem. 
Razumevanje zadovoljstva z življenjem je konstruktivno (Pavot in Diener 2008, 147-
148) in vključuje objektivne standarde, kot so relativni dohodek, zaposlitveni status in 
razpoložljivost okoljskih virov z bolj subjektivnim vtisom, kot je trenutno razpoloženje, 
stališče, cilji in pričakovanja (Gilman, Huebner in Buckman 2009, 582).  
Zadovoljstvo z življenjem se nekoliko razlikuje od subjektivnega blagostanja. 
Zadovoljstvo z življenjem je oblika faktorja, ki se ločuje od afektivnega indeksa 
blagostanja. Učinek je odvisen od ocenitve, zakaj se kognitivna in afektivna mera 
razlikujeta. Pri blagostanju gre za afektivno ocenjevanje, pri zadovoljstvu z življenjem 
pa za kognitivno. Afektivne reakcije so pogosto odzivi, ki se nanašajo na takojšnje 
faktorje in trajajo manj časa, medtem ko ocenjevanje zadovoljstva z življenjem 
reflektira dolgotrajno perspektivo. Posameznikova zavestna ocenitev njenih ali njegovih 
življenjskih okoliščin lahko odraža zavestne vrednote in cilje. Afektivne reakcije pa 
odražajo nezavestne motive in vplive telesnega stanja in tako dosegajo višjo razsežnost 
kot domene zadovoljstva z življenjem. Spremembe v zadovoljstvu se nanašajo na dobre 
in slabe dogodke v posameznikovem življenju. Zadovoljstvo z življenjem vključuje 
primerjavo standardov, tako da dogodki ali stanja, ki izboljšajo ali poslabšajo 
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posameznikove okoliščine, vplivajo na zadovoljstvo z življenjem (Pavot in Diener 
1993, 165-167).  
Ocenjevanje zadovoljstva z življenjem je lahko osredotočeno na globalno raven ali pa 
lahko samo vključuje specifične ocene določenih življenjskih domen, kot so odnosi, 
delo in prosti čas. Zadovoljstvo z življenjem se tako lahko (skupaj z afektom) meri na 
globalni ravni (zajema široko paleto skozi čas in kontekst), vmesni ravni (zajema 
razpoloženje in misli skozi daljše časovne razpone, kot so dnevi, tedni, meseci ali 
smiselne periode, kot so semester v okviru študija, nosečnost, fiskalno leto) in trenutni 
ravni (zajema trenutne dogodke in izkušnje na katere se nanaša) (Kashdan, Biswas-
Diener in King 2008, 222). Glede na številne standarde, ki jih imajo posamezniki, 
številne študije preiskujejo zadovoljstvo z življenjem iz globalne perspektive. Ta 
perspektiva predvideva pristop »od zgoraj-navzdol«, pri katerem globalni viri 
reflektirajo posameznikovo percepcijo njegove kvalitete življenja po tem, ko pregleda 
vse življenjske domene, katere pa zajemajo odnose z drugimi, kvaliteto življenjskega 
prostora in podobno (Gilman, Huebner in Buckman 2009, 582). Ocena zadovoljstva z 
življenjem se sistematično razlikuje od poročanja o prijetnih in neprijetnih afektih. 
Počutiti se uspešnega ali neuspešnega v pomembnih življenjskih domenah vpliva na 
zadovoljstvo z življenjem, četudi te domene nimajo krepkega učinka na afekt (Pavot in 
Diener 2008, 141). Kriteriji za ocenjevanje zadovoljstva z življenjem so postavljeni po 
presoji vsakega posameznika. Posamezniki imajo tako edinstvene kriterije za dobro 
življenje, kar lahko v nekaterih primerih oteži podobna merila v pomembnosti. 
Posameznikom uspeh predstavljajo različno visoki standardi. Pri tem se moramo 
zavedati, da lahko vsi ti standardi zajemajo tudi različna področja posameznikovega 
življenja. Posamezniki tudi lahko imajo zelo različne standarde za uspeh, v katerih ima 
tudi vsak standard različno področje življenja (Pavot in Diener 1993, 164). Ocenjevanje 
zadovoljstva z življenjem izgleda relativno stabilno, vendar senzitivno na spremembe in 
to raziskovalcem olajša spremljanje sprememb skozi čas ter kaže tudi odzive na številne 
življenjske dogodke (Gilman, Huebner in Buckman 2009, 582). 
Zadovoljstvo z življenjem je ena od ključnih komponent za srečo. Sreča tako sestoji iz 
trenutnih pozitivnih afektov, redkih negativnih afektov in zadovoljstva z življenjem 
(Gilman, Huebner in Buckman 2009, 582).  
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Zadovoljstvo z življenjem ni samo produkt življenjskih dogodkov, ampak pomembno 
vpliva tudi na življenjski izid. Zadovoljstvo z življenjem namreč napoveduje 
medosebno učenje in poklicen uspeh, kakor tudi mentalno in fizično zdravje odraslih. 
Negativno povezano je s številnimi rizičnimi vedenji v adolescenci, kot so zloraba 
alkohola in drog, seksualna tveganja, agresivno vedenje, šikaniranje in nezdravo 
prehranjevalno ter vadbeno vedenje. Stopnja zadovoljstva z življenjem napoveduje, 
kako se določeni posamezniki odzovejo na psihosocialne intervencije (Gilman, Huebner 
in Buckman 2009, 582). 
Na zadovoljstvo z življenjem le v manjši meri vpliva pridobivanje materialnih dobrin in 
socialni status. V večji meri nanj vplivajo posameznikove osebne percepcije njegovih 
življenjskih okoliščin. Takšne kognicije so namreč pogosto povezane z dispozicijskimi 
lastnostmi, kot je osebnost in temperament. Na primer ekstrovertirani posamezniki, ki 
ohranjajo pozitivno samospoštovanje, poročajo o višjem zadovoljstvu z življenjem, kot 
posamezniki, katerih predispozicija je emocionalna nestabilnost oziroma nevroticizem 
in slabše samospoštovanje. Raziskave, ki so vključevale dvojčke, so pokazale, da je 
velik delež zadovoljstva z življenjem genetsko determiniran. Literatura o zadovoljstvu z 
življenjem tako zajema številne faktorje, ki determinirajo zadovoljstvo z življenjem, 
med drugim individualne (genetika, osebnost, kognicija) in okoljske (medosebni odnosi 
in kulturne razlike) (Gilman, Huebner in Buckham 2009, 583-584).  
 
2.2 Zadovoljstvo z življenjem in perfekcionizem 
Perfekcionisti zase le redko vidijo, da so dosegli svoje standarde in so zato pogosto 
nezadovoljni s svojimi dosežki, sami s seboj in s svojim življenjem (Stoeber in Janssen 
2011, 477). Glede na številne oblike perfekcionizma poznamo vsaj toliko različnih 
učinkov le-teh na zadovoljstvo z življenjem. Kot prvo obstaja že razlika med dvema 
osebama s perfekcionističnimi lastnostmi, ki so različno intenzivno izražena. Oseba z 
bolj izraženimi lastnostmi bi naj doživljala manj subjektivnega blagostanja kakor oseba 
z manjšim izražanjem perfekcionističnih lastnosti (Mitchelson in Burns 1998, 478). 
Pozitivne oblike perfekcionizma so pozitivno povezane z zadovoljstvom z življenjem. 
Negativne oblike pa so negativno povezane s številnimi oblikami subjektivnega 
blagostanja (Masoumeh 2019, 156).  
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Socialno predpisan perfekcionizem je z zadovoljstvom z življenjem povezan na način, 
da z naraščanjem izražanja perfekcionizma upada zadovoljstvo z življenjem. Nase 
osredotočen perfekcionizem pa zaradi notranje motivacije in ne zunanje ni povezan z 
nižjim zadovoljstvom z življenjem (Stoeber in Stoeber 2009, 533-534). Povezan je z 
visoko stopnjo blagostanja, katero pa zajema pozitivni afekt, subjektivno vitalnost in 
zadovoljstvo z življenjem (Gaudreau in Verner-Filion 2011, 35, 38). Podobno je tudi 
težnja po popolnosti, katere gon je notranje motiviran, povezana z višjim zadovoljstvom 
z življenjem (Stoeber in Janssen 2011, 477) in vključuje doseganje posameznikovih 
življenjskih okoliščin s spoštovanjem do posameznikovih lastnih standardov. Tako 
težnja po popolnosti in zadovoljstvo z življenjem reflektirata notranje standarde in 
kognitivno presojo, ki se v naravi pojavlja kot prilagodljiva. 
Bolj kot oseba zastopa visoke notranje standarde za izvajanje glede sebe in drugih (in 
ceni biti organizirana ter urejena) bolj verjetno bo zadovoljna s svojim življenjem in 
bolj pozitivno razpoložena. S povečanjem stopnje težnje po popolnosti pri posamezniku 
je bolj verjetno, da bo aktivirano zadovoljstvo (vznemirjenje) in manj verjetno, da bo 
nezadovoljstvo deaktivirano (ležernost). S povečanjem stopnje perfekcionistične 
zaskrbljenosti je posameznik bolj nagnjen k nezadovoljivi aktivaciji (razburjen) in manj 
verjetno nagnjen k zadovoljivi deaktivaciji (mirnost). Perfekcionistična zaskrbljenost je 
namreč negativno povezana s psihološkim blagostanjem, zadovoljstvom z življenjem in 
pozitivnim razpoloženjem. Ker je sestavljena iz zaskrbljenosti glede napak, potrebe po 
odobravanju, tuhtanju in doživljanja starševskega pritiska, vključuje tudi doživljanje 
anksioznosti glede tega, da bi bile stvari opravljene napačno, spodrsljaja pri doseganju 
standardov, ocenjevanja s strani drugih in zaskrbljenosti glede izvajanja nalog. Takšno 
perfekcionistično vedenje je neprilagodljivo, kar se posledično kaže v močni negativni 
povezanosti s psihološkim blagostanjem in zadovoljstvom z življenjem. To vse skupaj 
pa ponazarja, da ima perfekcionizem močno povezanost s pozitivnim psihološkim 
izidom, ki vključuje afekt. Bolj, kot ima posameznik postavljene lastne visoke 
standarde, bolj kot je organiziran in živahen in ima visoke standarde tudi do drugih, 
boljše je njegovo psihološko blagostanje, razpoloženje in zadovoljstvo z življenjem 
(Hill, Huelsman in Araujo 2010, 587-588). Prilagodljivi perfekcionisti posledično 
kažejo višje zadovoljstvo z življenjem, kakor neprilagodljivi (Ashby, Noble in Gnilka 
2012, 135). Poročajo tudi o višji stopnji okoljskih spretnosti in namenu v življenju, ki 
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zadeva psihološko blagostanje, v primerjavi z neperfekcionisti in neprilagodljivimi 
perfekcionisti (Park in Jeong 2015, 165).  
Postavljanje visokih standardov napoveduje zadovoljstvo, medtem ko doživljanje težav 
v konstantnem ohranjanju teh visokih standardov negativno napoveduje vsesplošno 
zadovoljstvo. Napovedovanje standardov za zadovoljstvo z življenjem se razlikuje 
glede na spremembe v perfekcionizmu. Napovedovanje visokih standardov glede 
vsesplošnega zadovoljstva z življenjem je posredovano skozi doživljanje težavnosti in 
konstantnega doseganja teh visokih standardov. Mladostniki, ki poročajo o lastnih 
visokih standardih, ki se nanašajo tudi na doseganje teh standardov, poročajo o višjem 
samozadovoljstvu v primerjavi z mladostniki, ki poročajo o nižjih standardih (Gilman in 






Stres pomeni subjektiven občutek, ki je sprožen zaradi dogodkov, ki jih posameznik 
doživlja kot preplavljajoče in izven njegove ali njene kontrole (Larsen 2007, 108). Stres 
je pojmovan kot odnos med osebo in okoljem in je s strani osebe označen kot breme ali 
kot nekaj, kar prekaša posameznikove vire ter tudi ogroža njegovo blagostanje 
(Folkman idr. 1986, 572). Stres je tudi beseda, ki opisuje izkušnje, katere predstavljajo 
čustveni in fiziološki izziv. Dober stres se ponavadi nanaša na tiste izkušnje, ki so po 
trajanju omejene, ki jih oseba lahko obvlada in katere pustijo občutek vznemirjenja in 
dosežka. Slab stres ali pa biti pod stresom, pa se nanaša na izkušnje, kjer ima oseba 
občutek pomanjkanja kontrole in obvladovanja in katere pogosto trajajo dlje časa ali pa 
se ponavljajo, so moteče, čustveno pogubne in fizično izčrpavajoče ali nevarne 
(McEwen 2007, 874).  
 
3.1 Stresorji 
Stresorji so dogodki, ki sprožijo stres (Larsen 2007, 108) in so lahko razdeljeni v 
številne skupine glede na njihove značilnosti, trajanje in intenzivnost. Glede trajanja jih 
delimo na akutne (posamezna, občasna in časovno omejena izpostavljenost) in kronične 
stresorje (dlje trajajoča izpostavljenost). Fizični stresorji vključujejo mraz, vročino, 
intenzivno sevanje, hrup, vibracije. Kemični stresorji vključujejo številne strupe in 
inzulin. Bolečinski stres je lahko izvabljen s številnimi različnimi kemičnimi in 
fizičnimi sredstvi. Psihološki stresorji učinkujejo na čustvene procese in lahko 
rezultirajo v vedenjskih spremembah, kot je anksioznost, strah ali frustracije. Številni 
stresorji se razlikujejo tudi glede na njihovo intenzivnost (Pacak in McCarty 2007, 7). 
 
3.2 Proces stresa 
Proces stresa se deli na izpostavljenost stresu in reaktivnost na stres. Izpostavljenost se 
nanaša na ranljivost osebe za izkušanju stresnih dogodkov. Stresna reaktivnost se 
nanaša na to, kako oseba pokaže čustveno ali fizično reakcijo na stresen dogodek. 
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Osebnost bi naj vodila k izpostavljenosti stresu, katera pa vodi k izidu. Stresna 
reaktivnost se deli na izbiro soočanja s stresom in učinkovitost soočanja. Izbira soočanja 
s stresom se nanaša na trud, ki ga posameznik vloži v odziv na stresen dogodek. 
Učinkovitost soočanja pa se nanaša na to, kako vložen trud zmanjša negativni izid 
stresnega dogodka. Osebnost lahko ima učinek na reaktivnost, kar ob prisotnosti 
stresorjev osebnost vpliva na izbiro soočanja s stresom, učinkovitost soočanja ali oboje. 
Izbira soočanja pa ni edini mehanizem skozi katerega lahko osebnost vpliva na stresno 
reaktivnost. Lahko da osebnost nima učinka na izbiro soočanja s stresom, vendar pa 
lahko soočanje vseeno pomaga pri razlagi osebnostnih učinkov na reaktivnost. Prav 
tako lahko razlike v osebnosti razložijo učinkovitost soočanja s stresom (Bolger in 
Zuckerman 1995, 890-892).  
Folkman idr. (1986, 572) pa so uporabili malenkost drugačno delitev procesa stresa, in 
sicer delitev na kognitivno ocenitev stresne situacije in soočanje s stresno situacijo. Oba 
dela sta posrednika stresnega osebnega-okoljskega odnosa in njunih takojšnjih in 
dolgoročnih izidov. Kognitivna ocena je proces, skozi katerega posameznik oceni, ali je 
določeno trčenje z okoljem pomembno za njegovo ali njeno blagostanje in, če je, na 
kakšen način. Poznamo dve vrsti kognitivne ocene, in sicer primarno ter sekundarno. V 
primarni oceni oseba oceni, ali ima on ali ona sploh kakšen delež pri tem trčenju. Na 
primer ali je v situaciji potencialna škoda ali korist za posameznikovo samospoštovanje 
in ali je zdravje ali blagostanje bližnje osebe ogroženo. Obseg osebnih značilnosti 
vključuje vrednote, zaprisege, cilje in prepričanja o sebi, svet pa pomaga definirati 
delež, ki ga oseba identificira kot pomembnega za blagostanje v specifičnih stresnih 
transakcijah. V sekundarni ocenitvi pa oseba oceni, če je lahko kaj storjeno in kaj je to, 
da preseže ali prepreči škodo ali da izboljša možnosti za korist. 
 
3.3 Soočanje s stresom 
Soočanje s stresom opisuje kognitivne in vedenjske odzive na stresno situacijo. Ti 
odzivi so determinirani z interakcijo med značilnostmi osebe in značilnostmi situacije 
(DeLongis in Puterman 2007, 578). 
Za soočanje s stresom se pogosto uporablja model šestih korakov. Prvi štirje koraki 
pripomorejo k zmanjšanju stresa ali celo izločitvi le-tega, medtem ko pa peti in šesti 
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korak lahko pripomoreta k nastanku bolezenskih simptomov. V 1. koraku, ki se imenuje 
percepcija, lahko le-ta vpliva na spreminjanje posameznikovega ocenjevanja njegovih 
nedavnih življenjskih sprememb. Vpliv percepcije je lahko zmanjšan ali povečan glede 
na posameznikove pretekle izkušnje s podobnimi dogodki in njihovo trenutno socialno 
podporo. Zgodnji življenjski vplivi kot je inteligenca, izobraževanje in socialni status 
lahko vodijo k spremembam v percepciji življenjskih dogodkov. Drugi korak se 
imenuje psihološka obramba. Ljudje v stresnih situacijah razvijejo številne psihološke 
obrambne mehanizme, kot so zanikanje, premestitev, represija in formacija reakcij, ki 
so podzavestne, refleksivne narave. Obrambe težijo k uklonu potencialnih vplivov 
doživljanja življenjskih dogodkov na človeško psihofiziologijo. Nekateri posamezniki 
uporabljajo psihološko obrambno tako močno in tako vztrajno, da kažejo popolno 
izolacijo od pričakovanega psihofizičnega odziva. Kratkoročno so lahko psihološke 
obrambe zelo v pomoč, vendar pa se v primeru dolgoročne uporabe lahko izkažejo za 
neprilagodljive. V tretjem koraku, imenovanem psihofizični odziv, se le-ta deli na dve 
skupini. In sicer odziv, ki se ga posameznik zaveda, kot je potenje, bolečina, krči, in 
odziv, ki je zunaj človeškega zavedanja, kot je izločanje kortizola in povečanje krvnega 
pritiska. V četrtek koraku pride do uravnavanja odziva. Ko se posameznik začne 
zavedati svojega psihofizičnega odziva na nedavne stresne življenjske dogodke in še 
posebej, če so ti odzivi bili videni kot skrb vzbujajoči, lahko te odzive zaznamujejo 
simptomi. Ljudje se lahko potem odločijo uporabiti enega ali številne načine 
uravnavanja stresnega odziva. Posameznik lahko poskuša sprostiti mišice, meditirati, 
telovaditi ali uporabljati številna zdravila. Soočanje je definirano kot zavestna praksa 
reguliranja in vedenja, ki je zasnovana, da zmanjša ali izloči simptome. Soočanje ali 
uravnavanje odziva je potencialni vir za soočanje z okoljskimi izzivi. Obrambe so 
učinkovite le kratkoročno, soočanje pa lahko ima trajne rezultate. V petem koraku lahko 
pride do nezdravega vedenja. To se zgodi še posebej takrat, kadar so posameznikove 
sposobnosti, da bi se soočil z okoljskimi izzivi, nezadostne, njihovo sočasno 
psihofizično vzburjenje pa ne more biti absorbirano. Posledično lahko pride do telesnih 
simptomov, kateri so lahko trajni in vodijo k razpadu celic, disfunkcijam organskega 
sistema in boleznim. Ljudje tako na umu in telesu doživljajo učinke nerazrešenega 
življenjskega stresa, ki pa vodi k telesnim simptomom in boleznim. V šestem koraku 
lahko pride do bolezenskega stanja posameznika (Rahe 2007, 574-577).  
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Percepcija, psihološka obramba in strategije soočanje se razvijejo v zgodnjem življenju. 
Ekstremno koristno je, če je posameznik obdarjen z obilnim biološkim (genetskim) in 
biografskim orodjem. Med to orodje sodi visoka inteligenca, dobro starševstvo, obilne 
socialne veščine in vztrajnost v stiski, vse to pa je pomembno za doseganje v 
uravnavanju njihove percepcije stresa, primerne uporabe obrambe in učinkovitega 
soočanja (Rahe 2007, 577). 
Obstajajo številne možnosti soočanja s stresno situacijo. Mednje sodijo sprememba 
situacije, sprejetje situacije, iskanje novih informacij ali pa zadrževanje impulzivnosti. 
Soočanje sestavljajo določene misli in vedenja, ki jih oseba uporablja, da uravnava 
zahteve določene osebno-okoljske transakcije, ki je pomembna za njegovo ali njeno 
blagostanje in se nanaša na posameznikov kognitivni in vedenjski trud, da uravna 
(zmanjša, poveča ali tolerira) notranje in zunanje zahteve osebno-okoljske transakcije, 
ki je ocenjena kot breme ali preseganje posameznikovih virov. Soočanje ima dve večji 
funkciji: spoprijemanje s problemom, ki povzroča stisko (na problem osredotočeno 
spoprijemanje) in reguliranje čustev (na čustva osredotočeno spoprijemanje). Na 
problem osredotočena oblika soočanja vključuje agresiven notranje motiviran trud za 
spremembo situacije, kot tudi umirjanje, racionalizacijo, nameren trud za reševanje 
problema (Folkman idr. 1986, 572). Ta oblika soočanja spada pod aktivno obliko 
soočanja, znotraj katere oseba uporablja načrtovanje, potlačitev tekmovalnih aktivnosti 
ter nenehno ohranjanje soočanja, kakor tudi rekonstrukcijo stresne situacije (O'Connor 
in O'Connor 2003, 365). Na problem osredotočeno soočanje lahko poimenujemo tudi 
kot strategijo, s katero posameznik hitro preide k razmišljanju kot učinkovitemu načinu 
doseganja odpravljanja negativne situacije. Med razmišljanje o soočanju s situacijo sodi 
definiranje problema, ustvarjanje alternativne rešitve, primerjanje alternativ z namenom 
preverjanja stroškov in koristi, izbiranje prave rešitve, izdelava načrta in nato ukrepanje 
po teh korakih. Te strategije primarno vključujejo spremembo pogleda na situacijo. 
Pomembna determinanta na problem osredotočenega soočanja je posameznikova 
percepcija situacije kot tista, ki je dovzetna za spremembo (DeLongis in Puterman 
2007, 579).   
Na čustva osredotočena oblika soočanja vključuje osredotočenost, distanciranje, 
samokontrolo, iskanje instrumentalne socialne in čustvene podpore, izogibanje, sprejetje 
odgovornosti, pozitivno ponovno ocenjevanje situacije ter izliv čustev (Folkman idr. 
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1986, 572, 577; O'Connor in O'Connor 2003, 365). Primarni cilj na čustva 
osredotočenega soočanja je zmanjšanje čustvene stiske. Nekatere poti do zmanjšanja 
čustvene stiske so lahko dosežene skozi izogibanje, distanciranje in željeno 
razmišljanje. Drugi pristop je lahko minimiziranje grožnje, na primer kognitivno 
ponovno ocenjevanje. To vključuje spremembe v pomenu situacije brez spreminjanja 
objektivnosti. Na primer oseba v stresu se lahko osredotoči na to, koliko hujše bi še 
lahko bile stvari in primerja sebe z drugimi, ki so bili še bolj v težavah. Primerjanje 
svoje situacije s situacijo nekoga drugega imenujemo padanje v socialno primerjanje. 
Strategije na čustva osredotočenega soočanja so usmerjene direktno k preusmerjanju 
pozornosti iz problema, kot je fizična vadba, meditacija, popivanje, izražanje jeze ali 
iskanje čustvene podpore (DeLongis in Puterman 2007, 579).  
Poznamo pa tudi na odnose osredotočeno soočanje, kjer gre za to, da ljudje, ki so vpeti 
v odnose v stresnih situacijah niso v skrbeh samo zase, ampak tudi za svoje bližnje 
(partnerje) in za sam odnos. Osredotočenost na odnos med stresnimi epizodami je še 
posebej pomembna, kadar ima bližnja oseba kronično bolezen ali omejenost. Takšno 
osredotočeno soočanje zagotavlja podporo in teži h kompromisom, kadar je to potrebno 
(DeLongis in Puterman 2007, 579).  
Komponente izogibajočega soočanja so zanikanje, vedenje in mentaliteta nevpletenosti 
ter obračanje k alkoholu (O'Connor in O'Connor 2003, 365). Kadar pa oseba čuti, da je 
njeno samospoštovanje tvegano, uporabi bolj konfrotativno soočanje, samokontrolo, 
izogibanje in sprejemanje večje odgovornosti, kot kadar njeno samospoštovanje ni 
tvegano. Kadar je cilj pri delu tvegan, oseba uporabi bolj načrtovano reševanje 
problema kot kadar ni tvegano. Načrtovano reševanje problema je uporabljeno tudi v 
srečanjih, kjer oseba oceni, da je sposobna spremeniti se na boljše, medtem ko pa je 
distanciranje uporabljeno v srečanjih, ko oseba ni toliko dovzetna za spremembo. 
Soočanje je povezano s kvaliteto izida srečanja, ocenitev pa ne. Konfrotativno soočanje 
in distanciranje so povezani z izidom, ki ga oseba vidi kot nezadovoljivega, načrtno 
reševanje problemov in pozitivno ponovno ocenjevanje pa je povezano z zadovoljivimi 
izidi (Folkman idr. 1986, 572).  
Na nevrološki odziv na mentalni stres pa vpliva tudi individualno razlikovanje v 
osebnostnih značilnostih, kamor sodi iskanje novosti in izogibanje škodljivostim. 
Strategiji samoreflektiranja in distanciranja sta lahko načina soočanja s stresom tekom 
32 
 
dneva in posledično zmanjšanja močnih čustvenih reaktivnosti na mentalni stres. Kot 
taki pa predstavljata tudi preventivo glede s stresom povezanih bolezni za posameznike, 
ki imajo nizko toleranco na stres, katera se kaže kot povečano izogibanje škodljivosti 
(Yamano idr. 2016, 1160, 1168). 
 
3.4 Telesni odziv na stres 
Ljudje se na izpostavljenost določenim stresorjem odzovemo z mobilizacijo živčnega, 
nevroendokrinega, endokrinega in metaboličnega sistema (Pacak in McCarty 2007, 7). 
Ko telo zajame stres, se v možganskih strukturah spremeni predvsem aktivnost 
prefrontalnega korteksa, kakor tudi aktivnost amigdale. Prefrontalni korteks in amigdala 
še posebej podpirata proces, ki je pomemben za izražanje in regulacijo čustvenega 
odziva na stres. S stresom povezana aktivnost prefrontalnega korteksa in amigdale sta 
tako osnova posameznikovega odziva na stres, kar se kaže tako na čustveni kot tudi 
psihofizični ravni. Aktivnost različnih možganskih regij pa se razlikuje predvsem glede 
na posameznikovo poročanje o stopnji stresa. Aktivnost amigdale se razlikuje glede na 
čustveni odziv na psihosocialni stres. Ventrikularni medialni prefrontalni korteks pa ima 
pomembno vlogo pri reguliranju percepcije na težo stresa. Tudi aktivnost zadnjega dela 
lateralnega dela prefrontalnega korteksa se razlikuje glede posameznikovo lastno 
poročanje o stopnji stresa. Njegova aktivnost je tako višja pri posameznikih, ki poročajo 
o višji stopnji doživljanja stresa in ima vpliv na regulacijo avtonomnega živčnega 
sistema. Kadar se posameznik znajde v stresni situaciji, pa se mu poveča tudi srčni 
utrip, ob začetku stresne situacije se v telesu poveča tudi količina kortizola, ki pa ob 
koncu upade. Kortizol je kot stresni hormon primarni produkt HPA osi (Orem idr. 2019, 
203, 206-209). Količina kortizola, ki se sprosti, pa je odvisna tudi od tega, kako močna 
je posameznikova psihološka reaktivnost na stresno situacijo. In sicer pri nizki 
psihološki reaktivnosti se sprosti večja količina kortizola, kakor pri visoki psihološki 
reaktivnosti, kjer se sprosti nizka stopnja kortizola. Kortizol ima v stresnih situacijah 
vsekakor pozitivno funkcijo, saj reflektira odziv pripravljenosti na spopadanje s stresom 
(Villada idr. 2014, 96-97). HPA os se aktivira ob sprožilcih stresa (Lupien idr. 2009, 
434). Aktivacija HPA osi se razlikuje glede na različne stresorje. Socialni stresorji bi jo 
naj aktivirali močneje, kakor fizični. Do tega pride zaradi različno aktiviranih stresnih 
poti. Limbična stresna pot je bolj občutljiva na čustvene stresorje (McRae idr. 2006, 
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383).Ob aktivaciji HPA osi se sproži produkcija glukokortikoidov iz adrenalnih žlez. 
Receptorji zanje so v možganih, kateri se odzovejo kot transkriptivni faktorji. Skozi 
glukokortikoide tako lahko vidimo potencialno škodljive učinke stresa na 
funkcioniranje določenih regij možganov, katere regulirajo sproščanje hormonov. 
Organizem potrebuje normalne stresne hormone, da lahko sploh preživi stresno 
situacijo, vendar pa je nezadostno ali čezmerno delovanje adrenalne žleze lahko tudi 
zdravju škodljivo (McEwen 2007, 874).  
Znotraj delovanja stresa na telo se v okviru njegovih zaščitnih in tudi nevarnih učinkov 
na telo ter tudi telesne prilagoditve na stres uporabljata termina alostaza in alostatična 
preobremenitev. Alostaza pomeni proces ohranjanja stabilnosti z namenom aktivnega 
sproščanja stresnih hormonov in drugih mediatorjev. In alostatično breme oziroma 
preobremenitev pomeni breme na telesu. Možgani se sprožijo z uporabo alostaze, še 
posebej kadar so mediatorji neregulirani, če niso izključeni ob koncu stresa ali se ne 
vklopijo avtomatsko, kadar bi bilo to potrebno. Možgani so organ telesa, ki interpretira 
izkušnje kot so nevarnosti in nenevarnosti. Znotraj tega determinirajo tudi vedenje in 
fiziološki odziv na vsako situacijo. Poleg hipotalamusa in možganskega debla, ki so 
ključni za avtonomni in nevroendokrini odziv na stresorje, igrajo pomembno vlogo pri 
spominu, anksioznosti in odločanju tudi višja kognitivna območja možganov. Ta 
možganska območja so tarče stresa in stresnih hormonov in zato učinki akutnih ter 
kroničnih stresnih izkušenj vplivajo na njihov odziv. Zgodnje življenjske izkušnje 
skupaj z genskimi faktorji prispevajo k pomembnemu vplivu na stresni odziv v 
odraslosti in na proces staranja. Do alostatične preobremenitve pa pride kadar je oseba 
dlje časa pod stresom. K alostatični preobremenitvi pa sodi tudi nezadostno spanje, ki je 
pogost rezultat pretiranega stresa (McEwen 2004, 874, 881).  
Imunski sistem je druga ključna komponenta fiziološke prilagoditve v odzivu telesa na 
stres. Med izpostavljenostjo številnim akutnim stresorjem se povečajo protivnetni 
citokini in interleukin. Te substance se vključijo v ohranjanje imunološke homeostaze, 
kakor tudi v regulacijo HPA osi. Produkcija citokinov, posrednikov vnetja, 
funkcioniranje levkocitov in celic imunskega sistema in potlačitev funkcioniranja T 
celic, so vsi znižani z vplivom ocenjevanja stresa in stopnjo glukokortikoidov. 
Imunosupresivni in protivnetni učinek glukokortikoidov sta ključna pri preprečevanju 
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škodljivih infekcij in nezaželene pretirane imunske reakcije, kakor tudi povečane 
možnosti za preživetje (Pacak in McCarty 2007, 8, 11). 
 
3.5 Učinki stresa 
Kronični stres, dlje trajajoče izpostavljenost stresu ali samo enkratne izpostavljenosti 
številnim stresorjem vpliva na različna možganska območja, še posebej pa, če so ta še 
razvijajoča ali pa že upadajoča v času izpostavljenosti. Stres v prenatalnem obdobju 
tako vpliva na razvoj številnih regij v možganih, ki so vključene v regulacijo stresa, pri 
tem še posebej učinkuje na HPA os. Nadalje ima tudi postnatalni stres številne učinke. 
In sicer izpostavljenost materinski separaciji med otroštvom lahko vodi do povečanega 
izločanja glukokortikoidov, medtem ko je izpostavljenost številnim zlorabam povezana 
z zmanjšanim izločanjem glukokortikoidov. Proizvodnja glukokortikoidom med 
otroštvom se razlikuje glede na funkcije okolja (različni učinki). Od prenatalnega 
obdobja naprej so vsa razvijajoča možganska območja občutljiva na učinke stresnih 
hormonov. Nekatera možganska območja pa lahko stresu podležejo v obdobju hitre rasti 
in razvoja. Eden izmed njih je hipokampus, ki se razvija od rojstva do dveh let. Zaradi 
tega je najbrž najbolj občutljivi del možganov, oziroma najbolj ranljiv za učinke stresa v 
tem obdobju. Izpostavljenost stresu od rojstva do poznega otroštva lahko vodi tudi k 
spremembam v volumnu amigdale, saj se ta regija možganov razvija do poznih 
dvajsetih let. Med adolescenco je hipokampus popolnoma razvit, amigdala pa se še 
vedno razvija. Zatorej lahko ima izpostavljenost stresu v tem času številne učinke na 
frontalni korteks. Študije kažejo, da so mladostniki visoko ranljivi za stres, še posebej 
zaradi dolgotrajnega odziva glukokortikoidov na stres, ki se nadaljuje v odraslost. V 
odraslosti in med staranjem so možganske regije že na poti upadanja kot rezultat 
staranja in posledično so zelo ranljive na učinke stresnih hormonov. V odraslem 
obdobju lahko stres privede do prebuditev stisk iz zgodnjega otroštva, kar pa ima 
negativen učinek na možgane. Pride lahko tudi do ohranjanja kroničnih učinkov stresa, 
ter tudi do razvoja posttravmatske stresne motnje (Lupien idr. 2009, 440). Hipokampus 
je kot prvi višji del možganskega centra prepoznan kot tarča stresnih hormonov, kar 




Stanje dlje trajajočega stresa lahko ima vpliv na določene hormone, ki lahko ogrozijo 
telesno sposobnost, da se brani pred infekcijami in ki zaznava in uničuje nenormalne 
(rakave) celice. Dlje trajajoč stres lahko tudi dvigne krvni tlak, obremeni srce in poviša 
tveganje za srčni infarkt (Sederer 2017, 77). Dlje trajajoč stres ima tudi močne 
negativne učinke na možgane, ki se lahko kažejo kot razvoj anksioznosti in depresije 
(Orem idr. 2019, 209). Stres je tako eden izmed mnogih rizičnih faktorjev za začetek 
mentalnih bolezni (Yamano idr. 2016, 1160).  
Stres lahko ima tako negativne kot tudi pozitivne učinke, in sicer višja stopnja stresa je 
povezana z boljšim spominom čustvenih besed, še posebej prijetnih. Vendar pa obstaja 
tudi negativna povezanost med stopnjo subjektivnega stresa in priklicem nevtralnih 
besed, posledično je višja raven stresa povezana s slabšim spominom za nevtralne 
besede (Jelicic idr. 2004, 1349). Dlje tajajoč stres lahko tudi okvari delovni spomin in 
kognitivno fleksibilnost. Vendar pa zmerni stresni učinki delujejo tudi pozitivno na 
delovni spomin in kognitivno fleksibilnost na način, da povečajo študijsko natančnost 
pri študentih. Stres tudi pripelje do kognitivnega stanja reaktivnega in avtomatičnega 
procesiranja, sočasno pa tudi izboljšuje motorično kontrolo, kar pa lahko olajša 
vstopanje in izstopanje iz trenutnega stresorja (Shields, Sazma in Yonelinas 2016, 663, 
666).  
Višja izpostavljenost stresu se povezuje z ranljivostjo za uporabo različnih oblik kajenja 
tobaka pri mladostnikih na splošno oziroma še izraziteje pri mladostnicah, saj bi naj bili 
ženski možgani bolj dovzetni kot moški možgani za nagrajevalne učinke nikotina. 
Nereguliran stres, nagrajevanje in izvrševanje kontrole, povezano z doživljanjem stresa, 
lahko vzdraži nevrobiološko ranljivost za sprejemanje in napredovanje katerihkoli 
produktov, ki vsebujejo nikotin v ženski adolescenci. Mladostnice z visokim 
doživljanjem stresa, ki uporabljajo tobačne izdelke, so tudi bolj verjetno socialno 
potrjene s strani vrstnikov, kateri uporabljajo enega ali številne tobačne izdelke. Ob 
uporabi le teh se tako tudi same izognejo socialni zavrnitvi. Mladostništvo, prežeto z 
visoko stopnjo doživljanja stresa, lahko ima učinek na razvoj šibkejših socialnih 
spretnosti. Mladi z večjim doživljanjem stresa, ki se soočajo s težavami z uravnavanjem 
stresa, lahko tudi cenijo nikotinov farmakološki učinek na razpoloženje, in zato bolj 
verjetno vztrajajo z uporabo, kot da bi prenehali. Takšna mladina bo tudi bolj verjetno 
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nadaljevala z uporabo polinikotinskih produktov, saj ima sočasna uporaba večih 
produktov večji učinek kot uporaba enega samega (Leventhal idr. 2017, 175-176). 
Stres in izčrpanost na delovnem mestu imata negativni vpliv na številne soudeležene v 
delovnem procesu (Child in Stoeber 2012, 348). 
 
3.6 Doživljanje stresa in soočanje s stresom glede na spol 
Ženske v primerjavi z moškimi poročajo o višji stopnji doživljanja kroničnega stresa in 
večjem številu dnevnih stresorjev kakor moški (Leventhal idr. 2017, 174; Pilar 2004, 
1401). Prav tako ocenjujejo določene življenjske stresne izkušnje bolj negativno in 
izven kontrole kakor moški. Med te življenjske dogodke ženske uvrščajo razvezo ali 
ločitev, spremembe v obisku cerkve ali religioznih prepričanj, smrt v ožji družini, 
rojstvo v družini, resno bolezen bližnjega prijatelja ali sorodnika. Moški mednje 
uvrščajo zaroko, začetek resnega razmerja ali konec le-tega, spoznavanje novih 
prijateljev, večje spremembe v finančnem statusu, spremembe pri delu, med sodelavci 
ali v vodstvu, spremembe v pritisku na delu, povečanje ali zmanjšanje dela. Kronični 
stres, povezan z življenjskimi dogodki, ki niso pod kontrolo, so za ženske pogosteje 
negativni kot moške. Razlike v doživljanju stresa tako vodijo tudi do razlik v posledicah 
stresa. Ženske imajo bolj izražene somatične simptome in psihološke stiske kot 
posledico stresa, kakor moški (Pilar 2004, 1401, 1407-1408). Med te stiske spadajo 
depresivni simptomi, ki jih ženske utrpijo pogosteje kakor moški (Wang 2020). Ženske 
sicer poročajo o močnejšem doživljanju subjektivnega stresa kakor moški, vendar pa so 
pri moških izmerili višjo stopnjo kortizola v krvi v stresnih situacijah kot pri ženskah. 
Srčni utrip med stresno situacijo pa se pri obeh spolih enako poveča (Gilmore idr. 2019, 
151-152).  
Pri soočanju s stresom ženske pogosteje uporabljajo čustvene in izogibalne stile 
soočanja in redkeje racionalne in objektivne stile soočanja. Moški pa so bolj čustveno 
inhibitorni kot ženske in pogosteje uporabljajo racionalne načine soočanja s stresom 
(Pilar 2004, 1401, 1408).  
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3.7 Stres in perfekcionizem 
Mnogi avtorji (npr. Ashby, Noble in Gnilka 2012, 135; Beck idr. 2017, 894; Burns in 
Fedewa 2004, 103; Chang, Watkins in Banks 2004, 100; Harari idr. 2018, 1136; Rice 
idr. 2006, 531; Shafigue, Gul in Raseed 2017, 318-319) so v svojih raziskavah 
ugotovili, da posamezniki z značilnostmi neprilagodljivega perfekcionizma kažejo višjo 
stopnjo doživljanja stresa kot tisti, ki imajo značilnosti prilagodljivega perfekcionizma, 
prav tako pa so nagnjeni tudi k izgorelosti in čustveni izčrpanosti, k višjim negativnim 
afektom in nižjim pozitivnim afektom. Povezanost med neprilagodljivim 
perfekcionizmom in doživljanjem stresa se odvija predvsem skozi strah pred negativnim 
ocenjevanjem (Shafigue, Gul in Raseed 2017, 318-319). Negativni oziroma 
neprilagojeni perfekcionizem lahko okrni konstruktivno razmišljanje in prebudi 
neprilagojeno soočanje s stresom. Posledično se osebe izogibajo težavam, namesto da bi 
se aktivno spopadle z njimi. Kategorično razmišljanje je za neprilagodljive 
perfekcioniste glavni stil soočanja, kar pa predstavlja pasivno obliko soočanja. S tem se 
posamezniki izogibajo neprijetnim občutkom, ki bi jih povzročil premik k bolj 
proaktivnim strategijam soočanja. Bolj se osredotočajo na lastne reakcije na stres, 
namesto na sam stresor (Burns in Fedewa 2004, 109-110). Neprilagodljivi 
perfekcionizem ima skozi doživljanje stresa tudi indirekten učinek na depresijo (Ashby, 
Noble in Gnilka 2012, 138).  
V kolikor pa je perfekcionizem uporabljen na zdrav način in spodbuja posameznikovo 
osebnost in motivacijske sposobnosti, lahko vodi k večji posameznikovi učinkovitosti. 
Ta pa je smiselna za kompetentnost in sposobnost osebe, da se učinkovito spopada s 
številnimi stresnimi situacijami, povezana je tudi z samospoštovanjem in občutki lastne 
vrednost in ju tudi zvišuje (Masoumeh 2019, 156). Perfekcionizem pa lahko služi tudi 
kot mediator med težkimi življenjskimi izkušnjami in psihološkem stresu (Wilson idr. 
2015, 421).  
Nase osredotočen perfekcionizem se povezuje z nekaterimi potencialnimi posredniki, ki 
lahko vplivajo na posameznikovo zdravje. Mednje sodita vedenje, ki je za zdravje 
ogrožajoče in pa doživljanje višje stopnje stresa (Molnar idr. 2011, 846). Posamezniki z 
lastnostmi nase osredotočenega perfekcionizma se le redko poslužujejo izogibajočega 
soočanja. Povezanost med izogibajočim soočanjem s stresom in socialno predpisanim 
perfekcionizmom pa ima napovedovalno moč. Napoveduje namreč višje psihološke 
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stresorje, kot so obup in psihološke stiske. Ta odnos pa je posredovan skozi stile 
soočanja (Chang in Rand 2000, 134; O'Connor in O'Connor 2003, 365, 368-369). Stres 
pa naj ne bi bil posrednik pri doživljanju obupa pri posameznikih, ki imajo lastnosti 
nase osredotočenega perfekcionizma in na druge osredotočenega perfekcionizma 
(Chang in Rand 2000, 134). Prav tako posamezniki izkušajo več psiholoških 
simptomov, povezanih z močnim doživljanjem stresa, če imajo občutek, da drugi od 
njih pričakujejo popolnost. V kolikor je stopnja stresa nizka, pa socialno predpisan 
perfekcionizem naj ne bil imel učinka na doživljanje psiholoških simptomov (Chang in 
Rand 2000, 132). Socialno predpisan perfekcionizem povečuje vlogo stresa, 
neučinkovitosti in izčrpanosti skozi čas. Napoveduje tudi povečanje utrujenosti in 
cinizma skozi čas. Zaposleni, ki delajo v okolju s socialno predpisanim 
perfekcionizmom, višje stopnje stresnih simptomov in izčrpanosti ne izkusijo kot 
enkratnega dogodka, ampak kot dlje trajajoče stanje (Childs in Stoeber 2012, 348, 358; 
Molnar idr. 2011, 846). Iz tega lahko sklenemo, da je povezanost med socialno 
predpisanim perfekcionizmom ter nase osredotočenim perfekcionizmom in zdravjem 
posredovana skozi doživljanje stresa in socialno podporo (Molnar idr. 2011, 860).  
Ljudje, ki imajo lastnosti perfekcionistične zaskrbljenosti, in tisti, ki imajo lastnosti 
težnje po popolnosti, uporabljajo različne strategije soočanja, posledično pa so različni 
tudi učinki. Posameznikom, ki imajo visoka perfekcionistična pričakovanja, je pri 
soočanju s stresom lahko v pomoč pozitivno ponovno uokvirjanje problema, bolj kot 
uporabljajo pozitivno uokvirjanje za soočanje z večino dnevnih neuspehov, bolj 
zadovoljno se počutijo ob koncu dneva (Stoeber in Janssen 2011, 477, 487-489). 
Pozitivni oziroma prilagodljivi perfekcionisti se s težavami spopadajo aktivnejše in so 
bolj vestni. Pri soočanju s stresom uporabljajo vedenjske načine soočanja, pri čemer se 
v soočanje ne spustijo čustveno, zaradi česar ne reagirajo vedno optimalno glede na 
čustva. S stresom se soočajo postopoma po korakih ter zato tudi učinkovitejše (Burns in 
Fedewa 2004, 103, 110). Ohranjanje visokih standardov znotraj perfekcionizma pa je 
povezano z višjo samozavestjo pri soočanju s težavami in potencialnimi akademskimi 
stresorji (Nounopoulos, Ashby in Gilman 2006, 619). 
Samokritični perfekcionizem ima skupaj z doživljanjem stresa učinek tudi na 
reaktivnostjo stresa, in sicer z znižano reaktivnostjo delovanja HPA osi, kar se kaže kot 
otopljen odziv kortizola na psihosocialni stres. Samokritični perfekcionizem je tako 
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povezan z otopelo reaktivnostjo kortizola na psihosocialni stres in se kaže v simptomih 
kronične utrujenosti. Ta osebnostna dimenzija je povezana z izgubo odpornosti 
nevroendokrinega stresa zaradi bremena in solz kroničnega stresa (Kempke idr. 2016, 
298, 302).  
Doživljanje stresa ima v okviru perfekcionizma tudi negativne učinke na spanje,in sicer 
na trajanje spanja, njegovo učinkovitost in kvaliteto ter tudi na uporabo uspaval. 
Posamezniki z višjo stopnjo perfekcionistične zaskrbljenosti namreč poročajo o višji 
stopnji doživljanja stresa, kar pa je povezano z večjimi motnjami spanja in večjimi 
dnevnimi disfunkcijami. Višja stopnja težnje po popolnosti pa je povezana z boljšim 
spanjem (manj motenj med spanjem, manj dnevnih disfunkcij) zaradi nižje stopnje 
doživljanja stresa (Molnar, Janssen in Sirois 2020, 6).  
 
3.8 Perfekcionizem, soočanje s stresom in zadovoljstvo z življenjem 
Doživljanje stresa je posrednik odnosa med prilagodljivim perfekcionizmom in 
zadovoljstvom z življenjem (Ashby, Noble in Gnilka 2012, 138).  
Prilagodljive strategije soočanja so lahko v glavnem v pomoč pri soočanju z osebnimi 
neuspehi, s pozitivnim uokvirjanjem strategije reševanja, ki deluje še posebej dobro na 
ljudi z visokimi perfekcionističnimi pričakovanji (kateri so občutljivi za razočaranje) pri 
doseganju višjega zadovoljstva ob koncu dne. Perfekcionistična zaskrbljenost je 
napovedovalec manjše uporabe aktivnega soočanja s stresom in sprejemanje le tega, 
pogostejšega soočanja s težavami z uporabo samoobtoževanja in nižjega zadovoljstva 
ob koncu dneva. Težnja po popolnosti pa napoveduje manj pogostejšo uporabo 
samoobtoževanja in višje zadovoljstvo. Vendar pa med težnjo po popolnosti in 
soočanjem z uporabo odvračanja obstaja močna interakcija. Odvračanje je stranski 
produkt strategije soočanja za študente, ki kažejo visoke težnje po popolnosti: bolj kot ti 
študentje uporabljajo samoodvračanje za soočanje skozi dnevne neuspehe, manj 
zadovoljne se počutijo ob koncu dneva. Nobena dimenzija perfekcionizma pa ne 
napoveduje uporabe na problem osredotočenega soočanja. Izogibanje soočenju ima 
značilen negativni učinek na zadovoljstvo ob koncu dneva, medtem ko na problem 
osredotočeno soočanje nima učinka. Nobena dimenzija perfekcionizma ni pokazala 
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značilne interakcije z na problem osredotočenim soočanjem in napovedovanju 
zadovoljstva ob koncu dneva (Stoeber in Janssen 2011, 477, 487, 489-490).  
Prilagodljivi perfekcionisti doživljajo nižjo stopnjo stresa in negativnih čustev in višjo 
stopnjo pozitivnih čustev ter zadovoljstva z življenjem. Prilagodljivi perfekcionisti tudi 
delujejo bolje pri ohranjanju smisla in zadovoljstva kakor neprilagodljivi perfekcionisti 
in neperfekcionisti. Neprilagodljivi perfekcionisti imajo najvišjo stopnjo doživljanja 
stresa in negativnih čustev, skupaj z nizko stopnjo negativnih čustev. Neprilagodljivi 
perfekcionisti lahko izkušajo višjo stopnjo stresa zaradi njihove intenzivne 
samokritičnosti, kadar jim ne uspe doseči njihovih visokih standardov. Visoka vestnost 
je tista, ki lahko pomaga prilagodljivim perfekcionistom ostati pazljiv pri uravnavanju 
njihove stopnje stresa in izvabi lahko vedenje skrbi zase, ki zmanjšuje številne stresorje 
preden ti postanejo kronični. Prilagodljivi perfekcionisti lahko imajo naravno težnjo, ki 
jih naredi bolj podvržene izkušanju blagostanja v primerjavi z neprilagodljivimi in 




4. OPREDELITEV PROBLEMA IN HIPOTEZE 
 
Številne pretekle raziskave, ki so preučevale perfekcionizem se osredotočajo predvsem 
na njegove negativne vidike ali posledice. V naši raziskavi pa nas zanima, ali obstaja 
statistično pomembna povezanost med perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem 
ter med perfekcionizmom in doživljanjem stresa. Prav tako smo se osredotočili na 
raziskovanje tega, ali obstajajo statistično pomembne razlike v doživljanju 
perfekcionizma, zadovoljstvu z življenjem in doživljanje stresa glede na nekatere 
sociodemografske lastnosti. Vrstni red rojstva določa naše osebnostne lastnosti, saj se že 
sama vzgoja glede na vrstni red rojstva nekoliko razlikuje. Osebnostne lastnosti glede 
na vrstni red rojstva so proučevali že v šestdesetih letih prejšnjega stoletja. Ker se naša 
raziskava osredotoča na perfekcionizem, nas zato zanima, ali obstajajo statistično 
pomembne razlike v doživljanju perfekcionizma glede na vrstni red rojstva.  
V raziskavi smo si zastavili naslednje hipoteze: 
Hipoteza 1: Med perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem obstaja statistično 
pomembna povezanost.  
Hipoteza 2: Med perfekcionizmom in doživljanjem stresa obstaja statistično pomembna 
povezanost. 
Hipoteza 3: Doživljanje perfekcionizma se statistično pomembno razlikuje glede na 
spol.  
Hipoteza 4: Med posamezniki različnih starostnih skupin obstajajo statistično 
pomembne razlike v zadovoljstvu z življenjem.  
Hipoteza 5: Doživljanje perfekcionizma se statistično pomembno razlikuje glede na 
stopnjo izobrazbe. 
Hipoteza 6: Doživljanje perfekcionizma se statistično pomembno razlikuje glede na 
vrstni red rojstva. 
Hipoteza 7: Zadovoljstvo z življenjem se statistično pomembno razlikuje glede na 
zakonski stan.  
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Hipoteza 8: Doživljanje stresa se statistično pomembno razlikuje glede na stopnjo 
izobrazbe.  







V raziskavi je sodelovalo 357 udeležencev. Od tega je bilo 222 (62,2%) žensk in 134 
(37,5%) moških. Ena oseba se glede spola ni opredelila. Povprečna starost udeležencev 
je bila 38,1 let (SD=12,37). Najnižja starost udeležencev je bila 16let, najvišja pa 69. 
Skoraj polovica vseh udeležencev (N=175, 49%), je živela na vasi, 96 (26,9%) v mestu 
in 84 (23,5%) v manjšem kraju. Dve osebi (0,6%) se glede kraja bivanja nista opredelili. 
Največ udeležencev je imelo srednješolsko izobrazbo (N=172, 48,2%), sledili so 
udeleženci z višješolsko ali visokošolsko izobrazbo (N=125, 35%), posameznikov z 
magisterijem ali specializacijo je bilo 11,5% (N=41), posameznikov z osnovnošolsko 
izobrazbo 3,1% (N=11) in najmanj je bilo oseb z doktoratom (N=5, 1,4%). Med 
udeleženci je bilo največ prvorojencev, in sicer kar 171 oseb, kar predstavlja 47,9% 
vzorca, sledili so drugorojenci, teh je bilo 145 (41%) in tretjerojenci, ki jih je bilo 31 
(8,7%). Najmanj je bilo oseb, ki so se opredelile kot četrto ali petorojenci, in sicer le 8 
(2,2%).  
 
5.2 Merski pripomočki 
V raziskavo smo vključili demografska vprašanja o spolu, starosti, kraju bivanja, stopnji 
izobrazbe, zakonskem stanu in vrstnem redu rojstva. Uporabili pa smo tudi naslednje 
prirejene uveljavljene merske instrumente. 
Za merjenje perfekcionizma smo uporabili Lestvico popolnosti (APS, Almost Perfect 
Scale) (Slaney idr. 2001), ki določa perfekcionizem in obenem loči tudi prilagodljivi in 
neprilagodljivi perfekcionizem. Lestvica ima 23 postavk, ki jih posameznik ocenjuje na 
7-stopenjski lestvici. Meri tri podkategorije in sicer običajno vrednost popolnosti, 
redoljubnost in perfekcionizem. Notranja konsistentnost vprašalnika je v raziskavi 
avtorjev (Slaney idr. 2001, 130-145) dobra in rangira od 0,82-0,91 (α(odstopanje)=0,91; 
α(običajna vrednost)=0,85; α(redoljubnost)=0,82). Notranja konsistentnost vprašalnika 
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na našem vzorcu rangira od 0,78-0,94 in znaša α(odstopanje)=0,94, α(običajna 
vrednost)=0,82, α(redoljubnost)=0,78.  
 
Za ocenjevanje doživljanja stresa smo uporabili Lestvico doživljanja stresa (PSS, 
Perceived Stress Scale) (Cohen, Kamarck in Mermelstein 1983). Sestavlja jo 10 
postavk, ki se nanašajo na doživljanje posameznika v zadnjem mesecu in se ocenjujejo 
na 5-stopenjski lestvici pogostosti doživljanja. Vprašalnik ima v raziskavi avtorjev 
(Cohen, Kamarck in Mermelstein 1983, 385-396) dobro notranjo konsistentnost 
(α=0,78). Notranja konsistentnost vprašalnika na našem vzorcu se je izkazala za 
nekoliko nižjo, in sicer α=0,64. 
 
Lestvico zadovoljstva z življenjem (SWLS, Satisfaction With Life Scale) (Diener idr. 
1985) pa smo uporabili za oceno zadovoljstva z življenjem. Sestavlja jo 5 postavk, ki jih 
posameznik ocenjuje s pomočjo 7-stopenjske lestvice strinjanja. Notranja konsistentnost 
vprašalnika je po podatkih avtorjev (Diener idr. 1985, 71-75) zelo dobra 
(α=0,87).Notranja konsistentnost vprašalnika na našem vzorcu znaša α=0,84.  
 
5.3 Postopek 
Anketne vprašalnike smo oblikovali s pomočjo spletne strani 1KA (www.1ka.teof.uni-
lj.si). Na tej strani smo tudi objavili vprašalnik, ki je bil za reševanje dostopen od 7. 
maja 2020 do 10. 6. 2020. Povezavo z dostopom do vprašalnika smo delili tudi preko 
družbenega omrežja (Facebook). Veliko vprašalnikov je bilo zbranih tudi fizično, 
podatke pa smo kasneje vnesli v spletno orodje 1KA. Vprašalnike smo zbirali preko 
učinka snežne kepe, saj so dostop do vprašalnika sorodniki, prijatelji in znanci delili 
dalje. Prav tako smo tudi fizično vprašalnike razdelili med znance, ki so jih razdelili 
med svoje prijatelje, sorodnike, znance.  
V obeh primerih vprašalnika (v spletni in fizični obliki) smo udeležencem zagotovili 
anonimnost in tudi, da bodo zbrani podatki uporabljeni izključno v raziskovalne 
namene. 
Pridobljene podatke smo uvozili v računalniški program SPSS 22, kjer smo jih tudi 
statistično obdelali. Za opis sociodemografskih lastnosti udeležencev smo uporabili 
deskriptivno statistiko. Znotraj tega smo gledali predvsem frekvence posameznikov v 
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določeni skupini, pri starosti pa smo preverili tudi najvišjo, najnižjo in povprečno 
starost. Pred vsakim posameznim izračunom smo najprej preverili pogoje za uporabo 
posameznega testa. Statistično pomembno odstopanje od normalne distribucije smo 
preverjali s pomočjo Kolmogorov-Smirnovega testa, s pomočjo histogramov in 
razsevnih diagramov.  
 
Za preverjanje hipotez, ki se nanašajo na statistično pomembno povezanost med dvema 
spremenljivkama, smo za izračune uporabili Spearmanov korelacijski koeficient, ki 
kaže na stopnjo povezanosti. Statistično pomembne razlike med dvema skupinama smo 
izračunali s pomočjo Mann-Whitneyevega U-testa, ki se uporablja v primeru 
ugotavljanja razlik med dvema neodvisnima vzorcema. Statistično pomembne razlike 
med več skupinami smo preverjali s pomočjo Kruskal-Wallisovega H-testa. Ker pa nam 
vrednost tega testa pokaže zgolj statistično pomembne razlike, ne pa tudi med katerimi 
skupinami, smo v nadaljevanju uporabili še Mann-Whitneyjev U-test, s katerim smo 
primerjali vsako posamezno skupino z drugo in s tem ugotovili točno kateri dve skupini 
se med seboj statistično pomembno razlikujeta. V sam izračun pa smo vključili še 
Bonferronijev popravek za natančnejše izračune.  
 






6.1 Osnovni opis rezultatov 
Tabela 1 prikazuje deskriptivno statistiko za vse merske pripomočke. Vključuje tudi 
posamezne dimenzije pri Lestvici popolnosti (APS). Iz podatkov v spodnji tabeli smo 
ugotovili, da ima najvišji standardni odklon (SD) dimenzija APS-P, kar pomeni, da so 
podatki te dimenzije najbolj razpršeni oziroma oddaljeni od povprečja. Asimetričnost 
(Asim) nam pokaže, da je distribucija podatkov pri dimenzijah APS-O, APS-R, PSS in 
SWLS porazdeljena bolj v levo, kar nam pokaže negativni predznak pred posamezno 
vrednostjo. Pri ostalih dveh dimenzijah (APS-P in APS-P2) pa je distribucije podatkov 
porazdeljena bolj v desno, na kar nakazuje njuna pozitivna vrednost. Statistična 
pomembnost (p) pri Kolmogorov-Smirnov testu pa je pokazala, da distribucija podatkov 
pri vseh dimenzijah statistično pomembno odstopa od normalne. 
Tabela 1: Opisna statistika za vse merske inštrumente in njihove posamezne dimenzije 
 
N M SD Min Max Asim Spl 
APS-O 323 37 6,74 9 49 -1,15 2,21 
APS-R 327 22,63 3,59 4 28 -1,61 4,06 
APS-P 318 40,52 15,95 12 81 0,63 -0,55 
APS-P2 318 1,36 0,48 1 2 0,55 -1,7 
PSS 316 30,54 4,79 11 47 -0,53 1,86 
SWLS 315 25,49 5,58 5 35 -1,03 0,93 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, SD-standardna deviacija, Min-minimalna 
vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost 
KolmogorovSmirnov testa, p-statistična pomembnost, APS-O-lestvica popolnosti (običajna vrednost 
popolnosti), APS-R-lestvica popolnosti (redoljubnost), APS-P-lestvica popolnosti (perfekcionizem), 
APS-P2-lestvica popolnosti (prilagodljivi in neprilagodljivi perfekcionizem), PSS-lestvica doživljanja 
stresa, SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem. 
 
6.2 Preverjanje hipotez 
Hipoteza 1: Med perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem obstaja 
statistično pomembna povezanost. 
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Da bi preverili prvo hipotezo, smo najprej preverili ali distribucija podatkov pomembno 
odstopa od normalne distribucije. To smo preverili s pomočjo histograma (priloga 1, 
sliki 1 in 2), razsevnega diagrama (priloga 1, slika 3) in s pomočjo Kolmogorov-
Smirnov testa (tabela 2).  





SWLS-zadovoljstvo z življenjem 0,00 
Opombe: APS-P-lestvica perfekcionizma (perfekcionizem), SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem, p-
statistična pomembnost.  
Ker so podatki statistično pomembno odstopali od normalne distribucije (kar smo 
ugotovili s pomočjo Kolmogorov-Smirnov testa in s pomočjo histograma), odnos med 
spremenljivkama pa je bil kolikor toliko monoton, smo v nadaljevanju za računanje 
povezanosti med perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem uporabili Spermanov 
korelacijski koeficient.  
Tabela 3: Povezanost med perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem 
  SWLS 
APS-P Spearmanov rho -0,317** 
 p (2-repna) 0,00 
Opombe: APS-P- lestvica perfekcionizma, SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem, p (2-repna)-
statistična pomembnost, **-statistična pomembnost na nivoju 0,01% tveganja.  
Rezultati prikazani v tabeli 3 nakazujejo, da med perfekcionizmom in zadovoljstvom z 
življenjem obstaja statistično pomembna negativna srednja povezanost. Glede na 
pridobljene rezultate lahko potrdimo 1. hipotezo: med perfekcionizmom in 
zadovoljstvom z življenjem obstaja statistično pomembna povezanost. Obstaja trend, da 
močneje kot posameznik doživlja perfekcionizem, nižje je njegovo zadovoljstvo z 
življenjem in obratno.  




Za preverjanje druge hipoteze smo najprej s pomočjo histograma, razsevnega diagrama 
in Kolmogorov-Smirnov testa preverili ali podatki statistično pomembno odstopajo od 
normalne distribucije. Rezultate Kolmogorov-Smirnov testa, ki kažejo na statistično 
pomembno odstopanje od distribucije (p ≤ 0,05) lahko vidimo v tabeli 4, enako nam 
pokažeta tudi histograma za ti dve spremenljivki (priloga 1, sliki 1 in 4). Razsevni 
diagram (priloga 1, slika 5) pa nam pokaže na monoton odnos med spremenljivkama.  
Tabela 4: Kolmogorov-Smirnov test za spremenljivki perfekcionizem in doživljanje 
stresa 
  p 
APS-P2 0,00 
PSS-doživljanje stresa 0,00 
Opombe: APS-P2-lestvica perfekcionizma (prilagodljivi in neprilagodljivi perfekcionizem), PSS-lestvica 
doživljanja stresa, p-statistična pomembnost. 
Za računanje povezanosti med perfekcionizmom in doživljanjem stresa smo uporabili 
Spearmanov korelacijski koeficient. Rezultati povezanosti med perfekcionizmom in 
doživljanjem stresa so prikazani v tabeli 5. 
Tabela 5: Povezanost med perfekcionizmom in doživljanjem stresa 
    PSS 
APS-P2 Spearmanov rho 0,336** 
 p 0,00 
Opombe: APS2-lestvica perfekcionizma (prilagodljivi in neprilagodljivi perfekcionizem, PSS-lestvica 
doživljanja stresa, p-statistična pomembnost, **- statistična pomembnost na nivoju 0,01% tveganja.  
Na podlagi rezultata povezanosti med perfekcionizmom in doživljanjem stresa lahko 
potrdimo drugo hipotezo. Med perfekcionizmom in doživljanjem stresa je bila namreč 
ugotovljena statistično pomembna pozitivna srednja povezanost, kar pomeni, da obstaja 
trend, da višje kot je doživljanje perfekcionizma, višje je tudi doživljanje stresa.  
Hipoteza 3: Doživljanje perfekcionizma se statistično pomembno razlikuje glede 
na spol. 
V tretji hipotezi smo preverjali, ali med spoloma obstaja statistično pomembna razlika v 
doživljanju perfekcionizmu. Da bi to preverili, smo najprej s pomočjo Kolmogorov-
Smirnov testa preverili, ali podatki statistično pomembno odstopajo od normalne 
distribucije. Vrednost Kolmogorov-Smirnov testa lahko vidimo v tabeli 6.  
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Tabela 6: Kolmogorov-Smirnov test za spremenljivko perfekcionizem ločeno po spolu  
   N Min Max Asim Spl KSz p 
APS-P Moški 123 14 81 0,85 -0,17 0,14 0,00 
  Ženske 195 12 70 0,52 -0,72 0,11 0,00 
Opombe: N-število anketirancev, Min-minimalna vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-
asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost Kolmogorov-Smirnov testa, p-statistična pomembnost, 
APS-P-lestvica popolnosti (perfekcionizem). 
 
Kolmogorov-Smirnov test je pokazal, da so podatki za doživljanje perfekcionizma pri 
moških, kot tudi ženskah statistično pomembno odstopali od normalne distribucije. Iz 
tega razloga smo v nadaljevanju za ugotavljanje statistično pomembnih razlik med 
spoloma uporabili Mann-Whitneyjev U-test za neodvisne vzorce. 
Tabela 7: Razlike v doživljanju perfekcionizma med moškimi in ženskami.  
    Moški     Ženske   
Statistična     
analiza  
  N M PR N M  PR U p 
APS-P 123 39,58 153,61 196 41,11 163,21 11268,5 0,364 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, PR-povprečen rang, U-vrednost Mann-Whitney 
U-testa, p-statistična pomembnost, APS-P-lestvica popolnosti (perfekcionizem). 
Čeprav ženske v povprečju poročajo o nekoliko bolj izraženem doživljanju 
perfekcionizma, pa razlika med spoloma ni statistično pomembna. Zato zavrnemo našo 
hipotezo in obdržimo ničelno hipotezo, ki pravi, da med moškimi in ženskami ni 
statistično pomembnih razlik v doživljanju perfekcionizma.  
Hipoteza 4: Med posamezniki različnih starostnih skupin obstajajo statistično 
pomembne razlike v zadovoljstvu z življenjem. 
Za preverjanje četrte hipoteze smo najprej posameznike razdelili v tri različne starostne 
skupine. In sicer v prvo skupino smo uvrstili posameznike stare med 16-30 let, v drugo 
posameznike stare med 31-55 let in v tretjo skupino smo uvrstili vse posameznike 
starejše od 55 let. Nato smo s pomočjo Kolmogorov-Smirnov testa ugotavljali, ali 
podatki za različne starostne skupine pomembno odstopajo od normalne distribucije. 
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Tabela 8: Kolmogorov-Smirnov test za spremenljivko zadovoljstvo z življenjem, ločeno 
v tri starostne skupine.  
  
 
N Min Max Asim Spl KSz p 
  1SS 104 7 35 -7,16 0,57 0,10 0,01 
SWLS 2SS 173 5 35 -1,12 0,84 0,15 0,00 
  3SS 38 20 34 -0,39 -0,15 0,12 0,12 
Opombe: N-število anketirancev, Min-minimalna vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-
asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost KolmogorovSmirnov testa, p-statistična pomembnost, 
SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem, SS-starostna skupina; 1SS-posamezniki med 16-30 let, 2SS-
posamezniki med 31-55 let, 3SS-posamezniki stari 55 let in več. 
 
S pomočjo Kolmogorov-Smirnov testa smo ugotovili, da podatki za prvo in drugo 
starostno skupino statistično pomembno odstopajo od normalne distribucije. Podatki za 
trejo starostno skupino pa statistično pomembno ne odstopajo od normalne distribucije. 
V nadaljevanju smo uporabili Kruskal-Wallisov test za ugotavljanje razlik v 
zadovoljstvu z življenjem med tremi starostnimi skupinami.  










N M PR N M PR N M PR H p 
SWLS 104 24,71 141,11 173 25,47 160,95 38 27,73 190,78 8,729 0,013 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, PR-povprečen rang, H-vrednost Kruskal-Wallis 
H-testa, p-statistična pomembnost, SS-starostna skupina; 1SS-posamezniki med 16-30 let, 2SS-
posamezniki med 31-55 let, 3SS-posamezniki stari 55 let in več, SWLS-lestvica zadovoljstva z 
življenjem. 
Ugotovili smo, da med starostnimi skupinami obstajajo statistično pomembne razlike v 
doživljanju zadovoljstva z življenjem (p ≤ 0,05), zato lahko potrdimo četrto hipotezo.  
Zanimalo pa nas je tudi, med katerimi skupinami obstajajo statistično pomembne 
razlike in zato smo naredili še Mann-Whitneyjev U-test za ugotavljanje razlik. Za 





Tabela 10: Mann-Whitney U-test z Bonferronijevim popravkom za ugotavljanje razlik v 
zadovoljstvu z življenjem med starostnimi skupinami.  
  
U p Bonferronijev popravek 
 
1SS in 2SS 7887,4 0,085 
 
SWLS 2SS in 3SS 2689,5 0,078 
 
 
1SS in 3SS 1328 0,003 0,001 
Opombe: SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem, U-vrednost Mann-Whitney U-testa, p-statistična 
pomembnost, SS-starostna skupina; 1SS-posamezniki med 16-30 let, 2SS-posamezniki med 31-55 let, 
3SS-posamezniki stari 55 let in več, SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem. 
Ugotovili smo, da statistično pomembne razlike v zadovoljstvu z življenjem obstajajo 
med posamezniki, ki sodijo v prvo starostno skupino (16-30 let) in posamezniki, ki 
sodijo v tretjo starostno skupino (55 let in več). Mlajši posamezniki (16-30 let) 
doživljajo statistično pomembno manj zadovoljstva z življenjem (M=24,71) kot starejši 
posamezniki (55 let in več) (M=27,73).  
Hipoteza 5: Doživljanje perfekcionizma se statistično pomembno razlikuje glede 
na stopnjo izobrazbe. 
Da bi preverili peto hipotezo, smo najprej preverili pogoje za izračun statistično 
pomembnih razlik med skupinami. To smo storili s pomočjo Kolmogorov-Smirnovega 
testa. Rezultati (tabela 11) so pokazali, da distribucija podatkov statistično pomembno 
odstopa od normalne v dveh skupinah, in sicer pri posameznikih s srednješolsko 
izobrazbo ali nižjo in pri posameznikih z visokošolsko ali višješolsko izobrazbo. Pri 
posameznikih z magisterijem, specializacijo ali doktoratom, distribucija podatkov 
statistično pomembno ne odstopa od normalne, saj je p>0,05.  




N Min Max Asim Spl KSz p 
  SŠI ali manj 164 14 81 0,61 -0,62 0,11 0,00 
APS-P VŠI 112 13 79 0,66 -0,51 0,141 0,00 
  MAG/SPEC/DR 41 12 79 0,66 -0,41 0,15 0,21 
Opombe: N-število anketirancev, Min-minimalna vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-
asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost KolmogorovSmirnov testa, p-statistična pomembnost, APS-
P-lestvica popolnosti (perfekcionizem), SŠI-srednješolska izobrazba, VŠI-visokošolska ali višješolska 
izobrazba, MAG-magisterij, SPEC-specializacija, DR-doktorat.  
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Za preverjanje razlik v perfekcionizmu glede na stopnjo izobrazbe smo uporabili 
Kruskal-Wallisov test. 












N M PR N M PR N M PR H p 
APS-P 164 39,82 166,23 112 39,30 152,88 41 38,68 146,80 2,24 0,32 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, PR-povprečen rang, H-vrednost Kruskal-Wallis 
H-testa, p-statistična pomembnost, APS-P-lestvica popolnosti (perfekcionizem), SŠI-srednješolska 
izobrazba, VŠI-visokošolska/višješolska izobrazba, MAG/SPEC/DR-magisterij/specializacija/doktorat. 
Vrednosti povprečnih rangov nakazujejo manjše razlike v doživljanju perfekcionizma 
glede na stopnjo izobrazbe. Povprečni rang je namreč najvišji pri posameznikih s 
srednješolsko ali osnovnošolsko izobrazbo, ter najnižji pri posameznikih z 
magisterijem, specializacijo ali doktoratom. Vendar pa so te razlike minimalne in zato 
sklenemo, da glede na različno stopnjo izobrazbe ni statistično pomembnih razlik v 
doživljanju perfekcionizma, saj je p > 0,05. Hipotezo 5 zato zavrnemo in obdržimo 
ničelno hipotezo, ki pravi, da se doživljanje perfekcionizma glede na stopnjo izobrazbe 
statistično pomembno ne razlikuje.  
Hipoteza 6: Doživljanje perfekcionizma se statistično pomembno razlikuje glede 
na vrstni red rojstva.  
Za ugotavljanje statistično pomembnih razlik v doživljanju perfekcionizma glede na 
vrstni red rojstva smo najprej preverili, ali distribucija podatkov statistično pomembno 







Tabela 13: Kolmogorov-Smirnov test za spremenljivko perfekcionizem glede na vrstni 
red rojstva 
  
N Min Max Asim Spl KSz p 
 
Prvorojenci 154 14 78 0,608 -0,64 0,11 0,00 
APS-P Drugorojenci 131 12 81 0,66 -0,42 0,13 0,00 
 
Tretjerojenci 27 14 76 0,82 -0,53 0,21 0,00 
 
Ostali 6 33 78 0,75 0,4 0,18 0,20 
Opombe: N-število anketirancev, Min-minimalna vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-
asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost KolmogorovSmirnov testa, p-statistična pomembnost, APS-
P-lestvica popolnosti (perfekcionizem). 
Za ugotavljanje razlik v doživljanju perfekcionizma glede na vrstni red rojstva smo 
uporabili Kruskal-Wallisov H-test. Rezultati so prikazani v spodnji tabeli. 
Tabela 14: Razlike v doživljanju perfekcionizma glede na vrstni red rojstva 
   
Prvo-









N M PR N M PR N M PR H p 
APS-P 154 40,42 159,25 131 40,26 158,19 27 39,81 165,83 0,18 0,912 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, PR-povprečni rang, H-vrednost Kruskal-Wallis 
H-testa, p-statistična pomembnost, APS-P-lestvica popolnosti (perfekcionizem). 
 
V tabeli lahko vidimo, da je najvišji povprečni rang pri skupini posameznikov, ki so 
rojeni kot tretji, četrti ali peti. Najnižji povprečni rang pa ima skupina posameznikov, ki 
so rojeni kot drugi. S pomočjo statistične analize smo ugotovili, da med posamezniki 
glede na vrstni red rojstva ni statistično pomembnih razlik v perfekcionizmu. Hipotezo 
6 zavrnemo.  
Hipoteza 7: Zadovoljstvo z življenjem se statistično pomembno razlikuje glede na 
zakonski stan. 
Za preverjanje sedme hipoteze smo najprej naredili Kolmogorov-Smirnov test za 
ugotavljanje statistično pomembnega odstopanja od normalne distribucije (tabela 15). 
Ugotovili, smo da porazdeljenost podatkov pri vseh treh skupinah glede na zadovoljstvo 
z življenjem statistično pomembno odstopa od normalne, saj je vrednost Kolmogorov-
Smirnov testa povsod znašala p<0,05.  
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Tabela 15: Kolmogorov-Smirnov test za spremenljivko zadovoljstvo z življenjem glede 
na zakonski stan 
   N Min Max Asim Spl KSz p 
  Samski 56 9 32 -0,81 -0,21 0,15 0,01 
SWLS Poročeni 117 11 35 -1,23 1,51 0,16 0,00 
  
V ZZ 
zvezi 140 5 35 -0,91 1,05 0,11 0,00 
Opombe: N-število anketirancev, Min-minimalna vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-
asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost KolmogorovSmirnov testa, p-statistična pomembnost, 
SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem, ZZ-zunajzakonska zveza. 
V nadaljevanju smo za ugotavljanje statistično pomembnih razlik med različnim 
zakonskim stanom v zadovoljstvu z življenjem uporabili Kruskal-Wallisov H-test 
(tabela 16).  











  N M PR N M PR N M PR H p 
SWLS 56 23,66 130,45 117 26,82 179,21 140 25,07 149,06 13,02 0,001 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, PR-povprečen rang, H-vrednost Kruskal-Wallis 
H-testa, p-statistična pomembnost, SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem. 
Rezultati preverjanja statistično pomembnih razlik v zadovoljstvu z življenjem glede na 
zakonski stan so pokazali najvišji povprečni rang pri poročenih posameznikih, ter 
najnižji povprečni rang pri samskih posameznikih. Rezultati Kruskal-Wallisovega H-
testa pa so pokazali na statistično pomembne razlike v zadovoljstvu z življenjem glede 
na zakonski stan. Hipotezo 7 potrdimo. 
Zanimalo pa nas je tudi, med katerimi skupinami se pojavljajo statistično pomembne 
razlike, zato smo naredili še Mann-Whitneyjev U-test (tabela 17) za ugotavljanje razlik 





Tabela 17: Mann-Whitney U-test z Bonferronijevim popravkom za ugotavljanje razlik v 
zadovoljstvu z življenjem glede na zakonski stan 
  
  
U p Bonferronijev popravek 
 
Samski-poročeni 2242 0,001 0,0002 
SWLS Samski-v zunajzakonski zvezi 3467 0,206 
 
  Poročeni-v zunajzakonski zvezi 6625 0,008 0,0016 
Opombe: SWLS-lestvica zadovoljstva z življenjem, U-vrednost Mann-Whitney U-testa, p-
statistična pomembnost. 
S pomočjo Mann-Whitneyjevega U-testa z Bonferronijevim popravkom smo ugotovili, 
da statistično pomembne razlike v zadovoljstvu z življenjem obstajajo med samskimi in 
poročenimi (samski doživljajo statistično pomembno nižje zadovoljstvo z življenjem 
kot poročeni) ter med poročenimi in posamezniki v zunajzakonski zvezi (poročeni 
doživljajo statistično pomembno višje zadovoljstvo z življenjem, kot posamezniki, ki so 
v zunajzakonski zvezi).  
 
Hipoteza 8: Doživljanje stresa se statistično pomembno razlikuje glede na stopnjo 
izobrazbe. 
Za ugotavljanje razlik glede na stopnjo izobrazbe v doživljanju stresa smo najprej s 
pomočjo Kolmogorov-Smirnov testa (tabela 18) preverili ali distribucije podatkov 
statistično pomembno odstopa od normalne distribucije. 
Tabela 18: Kolmogorov-Smirnov test za spremenljivko doživljanja stresa glede na 
stopnjo izobrazbe 
    N Min Max Asim Spl KSz p 
  SŠI ali manj 164 11 47 -0,46 1,61 0,08 0,003 
PSS VŠI 109 20 43 -0,82 3,76 0,10 0,008 
  MAG/SPEC/DR 42 26 38 0,18 -0,43 0,10 0,200 
Opombe: N-število anketirancev, Min-minimalna vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-
asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost KolmogorovSmirnov testa, p-statistična pomembnost, PSS-
lestvica doživljanja stresa, SŠI-srednješolska izobrazba, VŠI-visokošolska ali višješolska izobrazba, 
MAG/SPEC/DR-magisterij, specializacija, doktorat. 
Kolmogorov-Smirnov test je pokazal, da distribucija podatkov pri dveh skupinah 
(srednješolska izobrazba ali manj in višješolska ali visokošolska izobrazba) statistično 
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pomembno odstopa od normalne, medtem ko pri eni skupini (posamezniki z 
magisterijem, specializacijo in doktoratom) ne odstopa statistično pomembno. V 
nadaljevanju smo uporabili Kruskal-Wallisov H-test (tabela 19) za ugotavljanje razlik v 
doživljanju stresa med posamezniki z različno stopnjo izobrazbe.  
Tabela 19: Razlike v doživljanju stresa glede na stopnjo izobrazbe 
  
SŠI ali 
manj   VŠI   MAG/SPEC/DR 
Statistična 
analiza 
 N M PR N M PR N M PR H p 
PSS 164 29,68 141,85 109 31,2 169,50 42 32,14 191,21 12,55 0,002 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, PR-povprečen rang, H-vrednost Kruskal-Wallis 
H-testa, p-statistična pomembnost, PSS-lestvica doživljanja stresa, SŠI-srednješolska izobrazba, VŠI-
visokošolska/višješolska izobrazba, MAG/SPEC/DR-magisterij/specializacija/doktorat. 
Rezultati ugotavljanja statistično pomembnih razlik v doživljanju stresa med skupinami 
z različno stopnjo izobrazbe so pokazali, da med skupinami obstajajo statistično 
pomembne razlike. Hipotezo 8 lahko zato potrdimo.  
V nadaljevanju pa smo želeli še ugotoviti, med katerimi skupinami se pojavljajo 
statistično pomembne razlike. Zato smo naredili še Mann-Whitneyjev U-test (tabela 20) 
za ugotavljanje razlik, pri tem pa smo uporabili še Bonferronijev popravek kjer je bilo 
to potrebno.  
Tabela 20: Mann-Whitney U-test z Bonferronijevim popravkom za ugotavljanje razlik v 
doživljanju stresa glede na različno stopnjo izobrazbe 
  
U p Bonferronijev popravek 
 
SŠI ali manj-VŠI 7361,5 0,013 0,004 
PSS SŠI ali manj-MAG/SPEC/DR 2371,5 0,002 0,000 
 
VŠI-MAG/SPEC/DR 1966,5 0,179 
 
Opombe: PSS-lestvica doživljanja stresa,, SŠI-srednješolska izobrazba, VŠI-visokošolska/višješolska 
izobrazba, MAG/SPEC/DR-magisterij/specializacija/doktorat, U-vrednost Mann-Whitney U-testa, p-
statistična pomembnost. 
S pomočjo Mann-Whitneyjevega U-testa z Bonferronijevim popravkom smo ugotovili, 
da statistično pomembne razlike v doživljanju stresa obstajajo med udeleženci s 
srednješolsko izobrazbo ali manj in visokošolsko/višješolsko izobrazbo, in sicer 
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udeleženci s srednješolsko izobrazbo ali manj v primerjavi z udeleženci z 
visokošolsko/višješolsko izobrazbo doživljajo statistično pomembno manj stresa. 
Razlika se je pokazala tudi med udeleženci s srednješolsko izobrazbo ali manj in 
udeleženci z magisterijem, specializacijo ali doktoratom, in sicer slednji doživljajo 
statistično pomembno več stresa kot udeleženci s srednješolsko ali še nižjo izobrazbo. 
Hipoteza 9: Doživljanje stresa se statistično pomembno razlikuje glede na spol. 
Pri ugotavljanju razlik v doživljanju stresa med moškimi in ženskami smo najprej s 
pomočjo Kolmogorov-Smirnovega testa (tabela 21) preverili, ali distribucija podatkov 
statistično pomembno odstopa od normalne distribucije.  
Tabela 21: Kolmogorov-Smirnov test za spremenljivko doživljanje stresa glede na spol 
  
N Min Max Asim Spl KSz p 
 
Moški 126 11 47 -0,37 1,63 0,10 0,001 
PSS Ženske 190 19 43 -0,05 0,06 0,08 0,004 
Opombe: N-število anketirancev, Min-minimalna vrednost, Max-maksimalna vrednost, Asim-
asimetričnost, Spl-sploščenost, KSz-vrednost Kolmogorov-Smirnov testa, p-statistična pomembnost, 
PSS-lestvica doživljanja perfekcionizma. 
S pomočjo Kolmogorov-Smirnovega testa smo ugotovili, da so podatki za doživljanje 
stresa statistično pomembno odstopali od normalne distribucije tako pri ženskah, kot 
tudi pri moških. V nadaljevanju smo zato za ugotavljanje statistično pomembnih razlik v 
doživljanju stresa glede na spol uporabili Mann-Whitneyev U-test. 
Tabela 22: Razlike v doživljanju stresa med spoloma 
    Moški     Ženske   
Statistična 
analiza   
 
N M PR N M  PR U p 
PSS 126 28,94 128,56 190 31,6 178,36 8197,5 0,00 
Opombe: N-število anketirancev, M-povprečna vrednost, PR-povprečen rang, U-vrednost Mann-Whitney 
U-testa, p-statistična pomembnost, PSS-lestvica doživljanja stresa. 
Ugotovili smo, da v doživljanju stresa glede na spol obstajajo statistično pomembne 
razlike, saj je p<0,005. S tem lahko potrdimo našo deveto hipotezo, ki pravi, da se 
doživljanje stresa statistično pomembno razlikuje glede na spol, saj ženske doživljajo 





V sklopu empiričnega dela magistrskega dela smo želeli ugotoviti, kako se doživljanje 
perfekcionizma povezuje z doživljanjem stresa in z zadovoljstvom z življenjem. 
Zanimalo pa nas je tudi ali obstajajo statistično pomembne razlike v doživljanju 
perfekcionizma in doživljanju stresa ter v zadovoljstvu z življenjem glede na 
sociodemografske lastnosti, kot so spol, starost, stopnja izobrazbe, zakonski stan in 
vrstni red rojstva.  
 
Najprej smo ugotavljali ali obstaja statistično pomembna povezanost med doživljanjem 
perfekcionizma in zadovoljstvom z življenjem. Ugotovili smo, da med slednjima 
spremenljivkama obstaja statistično pomembna negativna srednja povezanost, s čimer 
lahko sklepamo, da močneje kot posameznik doživlja perfekcionizem, nižje je njegovo 
zadovoljstvo z življenjem in obratno. Do podobnih rezultatov sta prišla tudi Mitchelson 
in Burns (1998, 478), ki sta sicer ugotavljala povezanost med perfekcionizmom in 
subjektivnim blagostanjem, katero zajema tudi zadovoljstvo z življenjem. Ugotovila sta, 
da osebe, ki imajo višjo stopnjo perfekcionističnih lastnosti doživljajo manj 
subjektivnega blagostanja, kakor tiste z manjšo stopnjo perfekcionističnih lastnosti. 
Takšne rezultate lahko pripišemo temu, da so perfekcionisti (še posebej tisti, ki spadajo 
med neprilagojene perfekcioniste) le redko zadovoljni s svojimi dosežki, posledično pa 
tudi s svojimi življenji (Stoeber in Janssen 2011, 477). Prav tako imajo so tudi osebe, ki 
izkazujejo višjo perfekcionistično zaskrbljenost, manj zadovoljne s svojimi življenji, kot 
osebe, ki izkazujejo težnjo po popolnosti. Razlog za to tiči ravno v tej zaskrbljenosti, ki 
se odraža kot neprilagojeno vedenje (dvom, pretirana zaskrbljenosti, anksioznost, 
potreba po odobravanju), kar pa vodi ki nižjemu zadovoljstvu z življenjem (Hill, 
Huelsman in Araujo 2010, 587-588). Naša raziskava in raziskava Mitchelsona in Burnsa 
(1998, 478) pa sta ravno v nasprotju z ugotovitvami Hilla, Huelsmana in Araujoja 
(2010, 587-588), katere kažejo, da bolj kot oseba zastopa visoke notranje standarde 
glede izvajanja dejavnosti, ki zahtevajo organiziranost tako pri sebi, kakor tudi drugih, 
bolj verjetno bo zadovoljna s svojim življenjem.  
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Nato smo ugotavljali, ali obstaja povezanost med doživljanjem perfekcionizma in 
doživljanjem stresa. Rezultati so pokazali, da med spremenljivkama obstaja statistično 
pomembna pozitivna srednja povezanost, kar pomeni, da obstaja trend, da višje kot je 
doživljanje perfekcionizma, višje je tudi doživljanje stresa. Naša raziskava je skladna z 
ugotovitvami številnih drugih raziskav (Ashby, Noble in Gnilka 2012, 135; Beck idr. 
2017, 894; Burns in Fedewa 2004, 103; Chang, Watkins in Banks 2004, 100; Harari idr. 
2018, 1136; Rice idr. 2006, 531; Shafigue, Gul in Raseed 2017, 318-319), znotraj 
katerih so prišli do enakih rezultatov. Razlaga za te ugotovitve se ponovno nahaja 
predvsem v neprilagodljivi obliki perfekcionizma v povezanosti z doživljanjem stresa. 
Le-ta se namreč izkazuje predvsem s strahom pred negativnim ocenjevanjem (Shafigue, 
Gul in Raseed 2017, 318-319), kakor tudi z neprilagojenim soočanjem s stresom. 
Posledično se osebe izogibajo težavam, namesto, da bi se aktivno spopadle z njimi 
(Burns in Fedewa 2004, 109-110).  
Moate in sodelavci (2019, 150) so v svoji raziskavi za ugotavljanje razlik uporabili 
enake vprašalnike (APS, SWLS in PSS) kakor mi. Vendar pa so znotraj rezultatov glede 
perfekcionizma posameznike razdelili še na prilagodljive in neprilagodljive 
perfekcioniste ter na posameznike, ki nimajo perfekcionističnih teženj. Izkazalo se je, 
da so imeli prilagodljivi perfekcionisti nižje rezultate doživljanja stresa, v primerjavi z 
neperfekcionisti in neprilagodljivimi perfekcionisti. Obenem pa so imeli še višje 
rezultate pri zadovoljstvu z življenjem v primerjavi z neperfekcionisti in 
neprilagodljivimi perfekcionisti.  
Znotraj doživljanja perfekcionizma smo raziskovali ali obstajajo razlike med spoloma. 
Ugotovili smo, da ženske sicer v povprečju poročajo o malenkosti višjem izražanju 
perfekcionizma, vendar pa kljub temu med spoloma v doživljanju perfekcionizma ni 
statistično pomembnih razlik.  
Pri ugotavljanju razlik v zadovoljstvu z življenjem glede na starost smo ugotovili, da 
statistično pomembne razlike obstajajo. Razlike v zadovoljstvu z življenjem se 
pojavljajo med posamezniki, ki sodijo v prvo starostno skupino (16-30 let) in 
posamezniki, ki sodijo v tretjo starostno skupino (55 let in več). Mlajši posamezniki 
(16-30 let) doživljajo statistično pomembno manj zadovoljstva z življenjem kot starejši 
posamezniki (55 let in več). Zadovoljstvo z življenjem predstavlja vsesplošno ocenitev 
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posameznikovega življenja, vključujoč tako prijetne, kot tudi neprijetne dogodke (Pavot 
in Diener 1993, 165-167). V prvo starostno skupino smo uvrstili mladostnike in mlade 
odrasle, kateri morebiti šele vstopajo v samostojno življenje, zaradi česar lahko okušajo 
številne trenutke zadovoljstva, kot so zaključek šolanja, prve zaposlitve, selitev na 
svoje, ustvarjanje družine in podobno. Vendar pa se lahko ob tem soočijo tudi s 
številnimi izzivi, kot so finančne stiske ali finančna odvisnost od staršev, težko 
prebijanje na trg dela, stanovanjske stiske, kar seveda lahko pripomore k nižjemu 
zadovoljstvu. Druga starostna skupina (55 let in več), pa je v ravno obratnem obdobju 
kakor prva. Tukaj počasi nastopi odhod otrok na svoje, upokojitev, rojstvo vnukov, 
vsesplošen pregled celotnega življenja in dosežkov skozenj, kar jih lahko navda z 
zadovoljstvom.  
 
V raziskavi Gilmana, Huebnerja in Buckmana (2009, 582), so pri mladostnikih 
ugotovili, da je višja stopnja zadovoljstva z življenjem, povezana z nižjo stopnjo 
tveganih vedenj v adolescenci, med katere sodijo zloraba alkohola in drog, agresivno 
vedenje, tvegano spolno vedenje in podobno. Prav tako bi naj v povezavi s 
perfekcionizmom mladostniki z višjimi standardi poročali o višjem zadovoljstvu kakor 
mladostniki z nižje zastavljenimi standardi (Gilman in Ashby 2003, 228, 230). 
Kot pozitivna lastnost perfekcionizma se kaže tudi doseganje višje akademske stopnje 
(Akar, Dugan in Üstüner 2018, 14-15; Hrabluik, Latham in McCarty 2012, 20), kar smo 
želeli preveriti tudi na našem vzorcu, kjer nas je zanimalo, če obstajajo razlike v 
doživljanju perfekcionizma glede na stopnjo izobrazbe. Na našem vzorcu se je sicer 
izkazalo, da vrednosti povprečnih rangov nakazujejo na manjše razlike v doživljanju 
perfekcionizma glede na stopnjo izobrazbe. Vendar pa so te razlike minimalne in zato 
ne moremo trditi, da ima doživljanje perfekcionizma učinek na stopnjo izobrazbe in 
obratno.  
Med tremi skupinami vrstnega reda rojstva (prvorojeni, drugorojeni ali tretje, četrto in 
petorojeni) smo ugotavljali, ali se med njimi pojavljajo statistično pomembne razlike v 
perfekcionizmu. Naši rezultati, ki se ujemajo z raziskavo Kaula in Srivastave (2018, 
379), so pokazali, da med posamezniki, rojenimi v različnem vrstnem redu ni statistično 
pomembnih razlik v perfekcionizmu. Vendar pa lahko na to temo lahko najdemo veliko 
literature in raziskav, ki pa so v nasprotju z rezultati naše raziskave. Kot eden prvih se je 
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s tem ukvarjal Alfred Adler (1964, 378-379), ki meni, da imajo prvorojenci številne 
lastnosti perfekcionizma, med katerimi je izrazita dobra organiziranost. S tem se 
strinjajo tudi dr. Kevin Leman (2009, 18, 81) in Louis in Kumar (2006, 426-427), ki 
menijo, da je med imajo prvorojenci številne perfekcionistične lastnosti, katerih vsi 
naslednje rojeni otroci nimajo.  
Raziskali smo tudi, ali se zadovoljstvo z življenjem razlikuje glede na zakonski stan. 
Ugotovili smo, da razlike v zadovoljstvu z življenjem obstajajo med samskimi in 
poročenimi, pri čemer samski doživljajo statistično pomembno nižje zadovoljstvo z 
življenjem kot poročeni, ter med poročenimi in posamezniki v zunajzakonski zvezi, pri 
čemer poročeni doživljajo statistično pomembno višje zadovoljstvo z življenjem kot 
posamezniki, ki so v zunajzakonski zvezi. Ocenjevanje zadovoljstva z življenjem 
vključuje specifične ocene določenih življenjskih domen, kot so odnosi z drugimi, kakor 
tudi delo in prosti čas in kvaliteta življenjskega prostora (Gilman, Huebner in Buckman 
2009, 582; Kashdan, Biswas-Diener in King 2008, 222), kar pa učinkuje tudi na to, 
kako se posameznik počuti uspešnega ali neuspešnega in zadovoljnega ali 
nezadovoljnega v teh domenah (Pavot in Diener 2008, 141). Iz tega lahko sklenemo, da 
poročeni ljudje, ki so v stalnih odnosih in v kolikor so ti odnosi dobri, posledično 
poročajo o višjem zadovoljstvu z življenjem, kakor samski in posamezniki v 
zunajzakonski zvezi.  
Nadalje smo ugotavljali ali se udeleženci razlikujejo v doživljanju stresa glede na 
izobrazbo. Ugotovili smo, da v doživljanju stresa razlikujejo posamezniki s 
srednješolsko izobrazbo ali manj in visokošolsko/višješolsko izobrazbo. Udeleženci s 
srednješolsko izobrazbo ali manj v primerjavi z udeleženci z visokošolsko/višješolsko 
izobrazbo doživljajo statistično pomembno manj stresa. Razlika se je pokazala tudi med 
udeleženci s srednješolsko izobrazbo ali manj in udeleženci z magisterijem, 
specializacijo ali doktoratom, in sicer slednji doživljajo statistično pomembno več stresa 
kot udeleženci s srednješolsko ali še nižjo izobrazbo. Če povzamemo, udeleženci s 
srednješolsko izobrazbo tako doživljajo manj stresa, kakor udeleženci z visokošolsko in 
višješolsko izobrazbo ter z magisterijem, specializacijo in doktoratom. Iz tega lahko 
sklepamo, da morda posamezniki z višjo izobrazbo na delovnem mestu sprejemajo tudi 
višjo odgovornost, s čimer pa je lahko povezano tudi višje doživljanje stresa. Stres in 
izčrpanost na delovnem mestu pa imata posledično negativen vpliv na posameznike v 
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delovnem procesu (Child in Stoeber 2012, 348). Ob tem bi naj bili moški tisti, ki na 
delovnem mestu doživljajo več stresa kakor ženske. Stres pa bi jim naj povzročile 
spremembe pri delu, med sodelavci ali vodstvom, spremembe v pritisku na delu, 
povečanje ali zmanjšanje dela (Pilar 2004, 1407-1408).  
Preverjali smo tudi razlike v doživljanju stresa glede na spol in ugotovili, da se 
doživljanje stresa statistično pomembno razlikuje glede na spol, saj ženske doživljajo 
statistično pomembno več stresa kakor moški. Naše ugotovitve so enake ugotovitvam 
drugih raziskav (Leventhal idr. 2017, 174; Pilar 2004, 1401), kjer so zraven tega 
ugotovili še, da ženske v primerjavi z moškimi doživljajo tudi več dnevnih stresorjev. 
Številne življenjske izkušnje pa v ocenjujejo tudi bolj negativno kakor moški (Pilar 
2004, 1401).  
Področje perfekcionizma v povezanosti s stresom in zadovoljstvom z življenjem na 
slovenskem območju še ni bilo raziskovano in zato menimo, da bo lahko magistrsko 
delo pomembno prispevalo k razumevanju tega področja. Raziskovanje povezanosti 
med perfekcionizmom in akademskim uspehom, ter med perfekcionizmom in 
zadovoljstvom z življenjem pa sta leta 2000 predlagala tudi Stumpf in Parker (2000, 
851) in zaradi slednjega menimo, da bo magistrsko delo dodalo vrednost temu 
raziskovalnemu področju.  
 
Na osnovi rezultatov magistrskega dela bi se lahko razvili tudi kakšni programi za 
ozaveščanje staršev glede pretiranih pritiskov in pričakovanj na otroke ter njihovih 
posledicah, sploh tistih, ki vodijo v razvoj perfekcionizma. Prav tako bi se lahko iz tega 
razvili programi ali delavnice (tako preventivne, kot tudi kurativne) za učinkovito 
soočanje s stresom in preprečevanje negativnih posledic stresa.  
Kot omejitev magistrskega dela moramo omeniti neravnovesje udeležencev predvsem 
glede na spol, kakor tudi glede na izobrazbo. V vzorcu so glede na spol namreč 
prevladovale ženske, glede izobrazbe pa posamezniki s srednješolsko izobrazbo in tudi 
tisti z visokošolsko ali višješolsko izobrazbo.  
Tekom literature smo veliko razmišljali o tem, kako se številne raziskave (vključno z 
našo) iz področja perfekcionizma osredotočajo bolj na negativne učinke le-tega. Zato so 
se nam porajale ideje o tem, da bi bilo v prihodnje smiselno še bolj preučiti in raziskati 
63 
 
še morebitne pozitivne učinke perfekcionizma, poleg že omenjenih visokih akademskih 
dosežkov. Zanimivo bi bilo tudi raziskati, ali prvorojenci, katerih so bolj nagnjeni k 
perfekcionizmu, posledično dosegajo višje akademske dosežke in izobrazbo, kakor 
















V magistrskem delu smo preučili literaturo in že obstoječe raziskave, ki se dotikajo 
področja perfekcionizma ter znotraj tega poiskali morebitne posledice perfekcionizma 
in njegove učinke na posamezna področja življenja. 
Sprva smo v teoretičnem delu opredelili posamezna področja, ki smo jih kasneje tudi 
raziskovali. Predstavili smo opredelitev perfekcionizma, zadovoljstva z življenjem in 
stresa. Pri teoretični obravnavi perfekcionizma smo se osredotočili tudi na delitev in 
vrste le tega, njegov izvor oziroma razvoj in tudi njegove učinke, tako pozitivne, kot 
tudi negativne in tudi opredeljene na razna področja posameznikovega življenja. Glede 
zadovoljstva z življenjem smo podali predvsem podatke o tem, kaj vse le to zajema in 
kako ga posameznik ocenjuje ter tudi njegovo povezanost s perfekcionizmom. Znotraj 
področja stresa pa smo zraven njegove opredelitve pisali še o telesnem odzivu na stres, 
sprožilcih stresa, učinkih stresa, soočanju s stresom, razlikah v doživljanju stresa med 
spoloma ter o povezanosti med stresom in perfekcionizmom.  
Empirični del smo oblikovali s pomočjo kvantitativnega raziskovanja, pri čemer smo 
podatke zbirali s pomočjo vprašalnikov. Osredotočili smo se na raziskovanje 
povezanosti med perfekcionizmom in zadovoljstvom z življenjem, ter med 
perfekcionizmom in doživljanjem stresa. Prav tako smo znotraj vseh treh merjenih 
dimenzij ugotavljali razlike glede na sociodemografske lastnosti.  
Ugotovljeno je bilo, da pri višjem doživljanju perfekcionizma oziroma izražanju 
njegovih lastnosti posameznik doživlja nižje zadovoljstvo z življenjem. Enako tudi 
posamezniki z močnejšimi perfekcionističnimi lastnosti močneje doživljajo stres.  
Ugotovljeno je bilo tudi, da v doživljanju perfekcionizma glede na spol ni razlik, kljub 
temu, da ženske perfekcionistične lastnosti izražajo nekoliko močneje, kakor moški. 
Prav tako nismo našli pomembnih razlik v doživljanju perfekcionizma glede na stopnjo 
izobrazbe in vrstni red rojstva.  
Znotraj zadovoljstva z življenjem smo ugotovili, da so starejši posamezniki, ki štejejo 
55 let ali več, bolj zadovoljni s svojim življenjem, kakor mlajši posamezniki, ki so stari 
med 16 in 30 let. Razlike v zadovoljstvu z življenjem se med posamezniki pojavljajo 
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tudi glede na zakonski stan, in sicer poročeni posamezniki izražajo višje zadovoljstvo z 
življenjem kakor posamezniki, ki so samski ali v zunajzakonski zvezi, ki poročajo o 
nižjem zadovoljstvu z življenjem.  
V okviru raziskovanja doživljanja stresa smo ugotovili, da se doživljanje stresa razlikuje 
glede na stopnjo izobrazbe, pri čemer posamezniki z zaključeno nižjo stopnjo izobrazbe 
(srednješolska izobrazba ali manj) doživljajo manj stresa kakor posamezniki z višjo 
stopnjo izobrazbe, med katero sodi pridobljena visokošolska ali višješolska izobrazba, 
magisterij ali specializacija in doktorat. Razlike v doživljanju stresa pa se pojavljajo tudi 
med spoloma, pri čemer ženske poročajo o primerljivo višjem doživljanju stresa, kakor 
moški. 
Na podlagi rezultatov lahko rečemo, da ima perfekcionizem na zadovoljstvo z 
življenjem in doživljanje stresa negativen učinek, kakor smo predvidevali. Vendar pa 
menimo, da bi bile smiselne tudi nadaljnje raziskave tega področje, ki bi se osredotočile 
še na pozitivne učinke, saj je lahko perfekcionizem, v kolikor je notranje motiviran in 















Magistrsko delo obravnava konstrukt perfekcionizma v povezanosti z zadovoljstvom z 
življenjem, kot tudi z doživljanjem stresa. Teoretični del vključuje opredelitev 
perfekcionizma, kakor tudi njegove številne delitve in s tem povezana poimenovanja. 
Predstavi tudi učinke perfekcionizma na številna področja življenja, kot so 
izobraževanje, starševstvo, partnerski odnos. V povezavi s tem je je avtorica 
obravnavala tudi izvor perfekcionizma in njegove posledice. V okviru zadovoljstva z 
življenjem je podana njegova opredelitev, kakor tudi ocenjevanje in njegov odnos v 
povezavi s perfekcionizmom. Poglavje o doživljanju stresa vključuje njegovo 
opredelitev, dejavnike, ki lahko sprožijo stres pri posamezniku in njegove učinke ter 
posledice, kakor tudi odziv telesa na stresno situacijo in povezanost stresa s 
perfekcionizmom.  
V empiričnem delu je predstavljena raziskava, znotraj katere je bilo raziskovano 
področje doživljanja perfekcionizma v povezanosti z zadovoljstvom z življenjem in 
doživljanjem stresa, kakor tudi raziskovanje razlik v doživljanju perfekcionizma, 
zadovoljstvu z življenjem in doživljanjem stresa glede na sociodemografske lastnosti. 
Za raziskavo je bila uporabljena kvantitativna metoda, pri čemer so bili poleg vprašanj o 
sociodemografskih podatkih uporabljeni še vprašalniki  Lestvica popolnosti, Lestvica 
zadovoljstva z življenjem in Lestvica doživljanja stresa. V raziskavi je sodelovalo 357 
udeležencev, rezultati pa so pokazali negativno povezanost perfekcionizma z 
zadovoljstvom z življenjem, kakor tudi z doživljanjem stresa. Razlike med spoloma v 
perfekcionizmu niso bile ugotovljene, so pa bile ugotovljene v doživljanju stresa, 
ženske namreč stres doživljajo močneje kakor moški. Ugotovljenih tudi ni razlik v 
doživljanju perfekcionizma glede na vrstni red rojstva in stopnjo izobrazbe. Pokazala pa 
se je razlika v doživljanju stresa glede na stopnjo izobrazbe, pri čemer posamezniki s 
srednješolsko (ali nižjo) izobrazbo doživljajo manjšo stopnjo stresa kakor posamezniki 
z izobrazbo, višjo od srednješolske. Glede zadovoljstva z življenjem je raziskava 
pokazala, da so starejši posamezniki (55 let ali več) bolj zadovoljni s svojim življenjem 
kakor mlajši posamezniki, ki štejejo med 16 in 30 let. Prav tako so z življenjem, v 
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primerjavi s samskimi in posamezniki v zunajzakonski zvezi, bolj zadovoljni poročeni 
posamezniki.  
Ključne besede: perfekcionizem, učinki perfekcionizma, zadovoljstvo z življenjem, 




The present master's thesis deals with the construct of perfectionism in relation to life 
satisfaction as well as the experience of stress. The theoretical part includes the 
definition of perfectionism, as well as its many divisions and related denominations. It 
also presents the effects of perfectionism on many areas of life, such as education, 
parenting, and partnership. In connection with this, the author also discussed the origin 
of perfectionism and its consequences. In the context of life satisfaction, its definition is 
given, as well as evaluation and its relationship in relation to perfectionism. The chapter 
on experiencing stress includes its definition, the factors that can trigger stress in an 
individual and its effects and consequences, as well as the body’s response to a stressful 
situation and the association of stress with perfectionism. 
The empirical part defines the presented research, within which the field of experience 
of perfectionism in relation to life satisfaction and stress was researched, as well as 
research of sociodemographic characteristics within differences in experience of 
perfectionism, life satisfaction and stress according to sociodemographic characteristics. 
A quantitative method was used for the research, and in addition to questions on 
sociodemographic data, questionnaires the Almost Perfect Scale, Satisfaction With Life 
Scale, and the Perceived Stress Scale were used. 357 participants participated in the 
research, and the results showed a negative association of perfectionism with life 
satisfaction as well as with experiencing stress. Gender differences in perfectionism 
were not found, but they were found in the experience of stress, namely women 
experience stress more strongly than men. There are also no differences in the 
experience of perfectionism according to the order of birth and level of education. 
However, there was a difference between the level of education and the experience of 
stress according to the level of education, with individuals with secondary (or lower) 
education experiencing a lower level of stress than individuals with higher education. 
Regarding life satisfaction, research has shown that older individuals (55 years or older) 
are more satisfied with their lives than younger individuals who count between 16 and 
30 years. Married individuals are also more satisfied with life compared to singles and 
individuals in extramarital affairs. 
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Priloga 1: Histogrami in razsevni diagrami za merjene spremenljivke 
 




Slika 2: Histogram za spremenljivko zadovoljstvo z življenjem. 
 
Slika 3: Razsevni diagram za preverjanje distribucije spremenljivk APS-P in SWLS. 
 




Slika 5: Razsevni diagram za preverjanje distribucije spremenljivk APS-P in PSS.  
 
 
 
 
 
